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IV.  Teil,  5.  Abteilung: 
GFBÄUDK  FÜR  HEIL-  UND  SONSTIGE  WOHLFAHRTS ANSTALTEN. 


1.  Abfchnitt. 

Kranken  häuf  er. 

Von  F.  O.  Kuhn. 


I.  Kapitel. 

Entwickelung  des  Krankenhausbaues1). 

Die  Vorgänger  der  Krankenhau fer  find  die  Hofpitäler,  von  deren  Bertehen  in 
buddhiftifchen  Ländern,  auf  Ceylon  und  in  den  Reichen  des  Anthelms  und  feiner 
Vafallen  fchon  eine  Felfeninfchrift  aus  der  Mitte  des  III.  Jahrhunderts  vor  Chr. 
meldet.  Genaue  Befchreibungen  der  Einrichtungen  von  Hofpitälcm  oder  Dispenfaries 
finden  fich  nach  Bühler-)  in  den  Puranas,  z.  B.  in  dem  Nandi-  und  Sandapurana. 
Das  finghalefifche  Gefchichtswerk  Mahavanfo* :t)  foll  über  Hofpitalanlagen  auf  Ceylon 
und  der  Safh  Nameh  über  perllfche  Hofpitäler  Mitteilungen  enthalten.  Das  Wort 
iMäriftan -.,  welches  die  Araber  für  Hofpital  gebrauchen,  ift  ein  perfifches  Wort4). 

Die  v  jatreien^  in  Griechenland  entfprachen  etwa  unferen  Polikliniken  r'). 

Die  Römer  hatten  in  fpäterer  Zeit  in  den  * Valctudinaricnt  Räume  zur  Auf- 
nahme kranker  Sklaven  und  Soldaten.  Die  Valctudinaria  caftrorttm  foll  nach 
Hyginus  (96—138)  errichtet  werden,  wenn  5  bis  6  Legionen  verfammelt  find  und 
einen  für  200  Mann  beftimmten  Lagerraum  von  00  >  00  Fufs  erhalten6). 

Einen  anderen  Charakter  trugen  die  in  Mexiko  von  den  Spaniern  bei  ihrer 
Ankunft  vorgefundenen  Hofpitäler.  Nach  der  Torquetnada  Monarquia  Indiana  war 
das  zwei  Meilen  von  Mexiko  entfernte  Dorf  Culhuacan  für  alte,  erwerbsunfähige 
Krieger  beftimmt 7). 

Das  Hofpital  der  Chriftenhcit  ift  aus  den  Xenodocheien,  den  Herbergen  im 
Orient,  hervorgegangen,  welche  infolge  des  durch  die  Pilgerfahrten  nach  Jerufalem 


')  Die  Plane  der  in  diefem  Kapitel  befprochenen  Uuutrn  lind,  foweit  nicht  die  folgenden  Kulsnolcn  auf  dielYIben  ver- 
»rifen.  und  Tic  nicht  in  den  folgenden  Kapiteln  gegeben  Meiden,  in  der  i  Auflage  diefe»  Hcftoi  (Abt.  V,  Abfchn  «,  unter  A 
m  6nden. 

2)  Siehe:  BiHiEK.  G,  Beilrage  7iir  Krklarung  der  Alokalnfchiiftcn.  Zeitfilir.  <1.  ileuUch  morgetitand.  GefcUfch.tft, 
Bd.  37  (.KXi),  5.  9«- 

3/  Tht  Maltavax/o.    F.dittJ  by  C.  Turnrr.    Ceylon  1*37  (u.  A.  S.  1961. 

*)  Siehe:  Wi'STHNFKlD.  Macriii's  Befchreibnng  der  Hofpitäler  in  cl  Cahira.  J\M"- ,  /eitfehrifl  für  (Jefchichlc  und 
Literatur  der  Medizin.    Her.iu«g.  von  A.  W.  E.  '1'.  Hiam  um..    B<l.  I  (1846;,  S.  2S. 

l)  Sithe:  Handbuch  der  Kranken%erfori;un^  und  Krankenpflege.  Hrraiug.  von  H  1  >  ,  G.  J M.om»ii!>  fi:  G.  Maykr. 
Bd.  t.    Bertin  1899.    S.  3. 

•)  Siehe:  ScwAr-Bit.    Die  Krankenbaufcr  de?  In-  und  Auslandes,    Kerl.  Hin   Wochfchr.  1895,  S  ftSj, 

')  Siehe:  Ttrqmmada  Monarquia  Imditinn,  II,  k»ap.  74 
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gefteigerten  Fremdenverkehres  zwifchen  den  chriftlichen  Gemeinden  von  diefen  als 
Unterkunft.sgebäude  für  die  Fremden  errichtet  wurden,  unter  den  Bifchöfen  ftanden, 
auch  Kranke  und  Unglückliche  aufnahmen  und  fo  als  Zufluchtsftätte  der  Fremden, 
der  obdachlofen  Kranken,  der  Altersfchwachen ,  der  Witwen  und  Waifen  dienten. 

Grofsc  Ausdehnung  erhielt  das  aus  vielen  Gebäuden  beftchende  Xcnodocheion» 
welches  der  Bifchof  Bafilius  von  Cäfarea  infolge  einer  grofsen  Hungersnot  (368) 
und  der  allgemeinen  Verbreitung  des  Ausfatzes  in  Kleinafien  340  gründete. 

Gngcr  von  Xyzanz  teilt  nach  Ifaeftr  darüber  folgendes  mit ") :  »Vor  den  Thoren  von  Cäfarea  erhob 
fich,  von  Haßlau  aus  dem  Nichts  hervorgerufen,  eine  neue,  der  Wolilihätigkeit  und  Krankenpflege  geweihte 
Stadt.  Wohl  eingerichtete  Häufcr ,  um  eine  Kirche  in  ganzen  Straften  geordnet,  enthielten  die  Lager- 
Hätten  für  Kranke  und  Gebrechliche  aller  Art ,  welche  der  Pflege  von  Aerzte«  und  Krankenwärtern  an- 
vertraut waren.«  Auch  Werkftätten  gab  es  dort,  da  der  Hcdarf  der  AnAalt  von  eigenen  Handwerkern 
angefertigt  wurde. 

Neben  den  Xenodocheien  hatte  man  »Diakonien*,  fpäter  Matriculae  genannt, 
wo  die  Diakone  die  Armen  des  Bezirkes  verforgten;  »Ptochotropheien«,  Häufer  für 
Arme;  »  Brebotropheien «  für  ausgefetzte  Kinder,  »Gynätropheien«  für  Frauen  und 
Töchter,  ^Gerontocomeien«  für  alte  Männer  und  Frauen,  »Nofocomeien«  für 
Kranke  u.  f.  w.  Aus  diefen  verschiedenen  Namen  fpricht  die  Abficht,  die  Gattungen 
der  zu  Verforgendcn  zu  trennen;  aber  in  Wirklichkeit  nahmen  diefe  verfchiedenen 
Anftalten,  wie  vielfach  berichtet  wird,  jeden  auf,  der  ihre  Hilfe  beanfpruchte,  und 
unterschieden  fich  bald  nicht  wefentlich  von  den  Xenodocheien. 

In  Rom  entftand  um  400  ein  Nofocomium,  in  Oftia  ein  Xenndochium. 

In  Lyon  gründeten  Childtbcrt  1.  und  feine  Gemahlin  Ulticgotho  542  am  rechten  Ufer  der  Rhone 
ein  folchcs9). 

Die  Bezeichnungen  Xenodochium*  und  »Nofocomium*  werden  fpäter  im 
Abendland  durch  Hofpilium  und  »Hofpitalc«  erfetzt. 

Karl  der  Große  machte  die  Pflege  der  Kranken  nach  dem  Vorbild  der 
Benediktiner  den  Klöftern  zur  Pflicht. 

Man  unterfchied  die  Infirmaria,  welche  nur  für  die  zum  Klofter  unmittelbar 
Gehörenden  beftimmt  war,  und  das  Hofpitalc  panptrum  (et  peregrinorum) ,  auch 
Elcemofynaria  genannt,  das  oft  nebft  einem  Hofpiz  zur  Aufnahme  von  Geiftlichen, 
Mönchen  und  Boten  aufserhalb  des  Klofters  lag. 

Der  Plan  der  Infirmaria  von  St.  Gallen  läfst  die  Abficht  erkennen,  ihre 
wefentlich  verfchiedenen  Teile  zu  trennen,  wenn  auch  die  eigentliche  Kranken- 
abteilung in  einem  Hofbau  untergebracht  irt1"). 

Die  Krankenräume  find  ohne  Verbindung  unter  fich  nebfl  der  Magiflerwohnung  an  einem  Kreuz- 
gang  angeordnet,  welcher  drei  Seiten  des  Hofes  umgiebt,  dclTcn  vierte  Seite  die  Kapelle  bildet.  Getrennt 
von  diefem  Hofbau ,  aber  nicht  innerhalb  der  Kloflereinfricdigung ,  liegen  das  Kuchengebäude  und  da* 
Aderlafshaus,  aufserhalb  derfelbcn  das  Acrztchaus  mit  der  Apotheke  und  dem  Arzneigarten.  Je  einer  der 
Räume  der  Jnfirmana  und  des  Aerztehaufes  dient  für  gefährliche  Kranke  {Locus  i-alde  infitmorum). 

Die  Infirmiria  des  Klufters  Hi rfchau  befland  aus  mehreren  Gebäudekörpern  unter  einem  Dach,  in 
denen  die  Kranken  je  nach  ihrer  Krankheit  befonders  untergebracht  waren,  damit  nicht  einer  dem  anderen 
durch  feine  Krankheit  läftig  wird"). 

Gröfsere  Bedeutung  erlangten  die  Hofpitäler  der  Kanoniker  in  den  Städten, 
wie  St.Ckri/top/wrc,  das  fpätere  Hotel- Dien  zu  Paris. 

Zu  diefen  Anftalten  traten  mit  der  Einführung  der  Laienbrüder  und  -Schwertern 
in  die  Pflege  die  von  den  Hofpitalorden ,  befonders  den  Johannitern,  den  Deutfeh- 

J)  Sich«:  H*p>kk,  II.    (»efchithtc  chrifllicher  Kranttenpflece  »<«1  Pflejerfchaften.    Berlin  5.  3  u  ff. 

')  Siehe.  Hi  fklk,  C.  J    v.    Conciliengefthiclite.    I!d.  III.    ».  Aull.    »riburg  i.  Br    1S77.    S.  4,  Canon  15. 
1")  Sicht  die  Wicdetg.ibe  diefe»  I'l.ine«  in  Teil  II,  Kd.  3,  eirte  H.ilftc  (Tafel  bei  S.  J34}  diefe»  «Handbuohe»'. 
")  S;e!ic    üm  »i..v>,',  G.    Die  uhtiftliehe  I.iebcilhätigkcit  in  der  allen  Kir.  he     Stuttgart  ifiB».    S   74  —  77. 
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rittern,  dem  Hciligen-Geift-Orden  und  die  von  den  wachfenden  Städten  gcfchaffencn 
Hofpitäler,  in  denen  man  vom  XIII.  Jahrhundert  an  das  Unzuträgliche  der  Verbin- 
dung verfchiedener  Zwecke  zu  empfinden  begann.  Seitdem  beftehen  Hofpitäler, 
welche  nur  Kranke  aufnehmen,  bis  fie  »gang  heil«  geworden  find.  Nicht  auf- 
genommen wurden  Ausfätzige  und  fonftige  Anfteckendkranke,  für  die  es  befondere 
Häufer  gab12).    (Siehe  Art.  5.) 

Die  Hofpitäler  lagen  teils  aufscrhalb,  teils  innerhalb  der  Stadt,  aber  in  letzterem 
Kalle,  foweit  es  fich  nicht  um  Kanonikatsftifte  handelte,  meift  am  Rande  derfelbcn. 
Auch  bevorzugte  man  die  Nahe  von  Wafferläufen  zur  Wafferbcfchaflung,  zur 
Abführung  der  Fäkalien  und  zur  Ausnutzung  der  durch  das  flrömende  Waffer  hervor- 
gerufenen Bewegung  der  Luft  für  die  Lüftung.  An  Stelle  der  kleineren  Räume  im 
alten  Klofterhofpital  tritt  jetzt  die  gemein fchaftliche ,  geräumige,  zwei-  oder  mehr- 
feitig  belichtete,  teils  gut  gelüftete  Halle,  mit  Stein-  oder  Holzgewölben,  Stein- 
fufsboden  und  eingebauten  Zellen,  die  entweder  frei  fteht  oder  eine  Seite  des 
Spitalhofes  einnimmt.  Nach  einem  alten  Synodalbcfchlufs  füllten  in  den  Sälen  Altäre 
errichtet  werden,  fo  dafs  die  Kranken  dem  Dicnft  von  ihren  Betten  folgen  konnten. 
Manchmal  wird  Tür  die  Altäre  eine  anftofsende  Kapelle  errichtet.  Zu  gemeinschaft- 
lichem Aufenthalt  am  Tag  diente  die  Wärmeft  übe  (füddeutfeh  Sutte),  und  für  Pfleg- 
linge, welche  gegen  Zahlung  aufgenommen  wurden,  waren  Einzelzimmer  vorhanden13). 

Mittelalterliche  Beifptele  diefer  Art  find  die  einfehiffigen  Mallen  des  Hofpitals  zu  Tonnerre ,  des 
Hcil  -Geift  Hofpitals  zu  Lübeck  (XIU.  Jahrhundert)  und  des  Hopita!  de  Boings  (XVI.  Jahrhunderl),  die 
zweifchiffigen  Hallen  mit  Kreuzgewölben  im  Heil.Geifl  Hofpital  zu  Frankfurt  .1.  O.  (nicht  mehr  vorhanden) 
und  in  Orleans,  fowie  dreifchiffige  gewölbte  Hallen  ru  Anger»  (XII.  Jahrhundert),  zu  Chartrcs  und 
zu  Ourscamp. 

Die  III.  Synode  in  Lyon  (583)  forderte  die  Trennung  der  Ausfätzigen  und  5. 
ihre  Erhaltung  zu  Laften  der  Kirche.    Sie  lebten  in  korporativer  Gcmeinfchaft,  H<)"pilJ 
abgelegen  von  den  Städten,  in  Ecldhütten.    In  St.  Gallen  baute  Olhmar  (720)  ein 
Hofpitalium  für  Ausfätzige14).   Nach  einer  Beftimmung  der  III.  lateranifchen  Synode 
(1179)  follten  fie  eigene  Kirchen  und  Gottesäcker  haben.    Trotz  der  Abfperrungs- 
mafsregeln  mehrten  fich  die  Ausfätzigen  aufserordentlich.  In  Frankreich  gab  es  1 226 
20OO  Leprofcrien,  die  nach  dem  Schutzpatron  St.-Lazarc  oder  auch  »Maladrerien» 
genannt  wurden.    Bei  uns  ftanden  fie  meift  unter  dem  heiligen  Georg  (St.  Jürgen- 
häufer). 

In  den  Ausfatzhäufern,  welche  vor  den  Städten  angelegt  wurden,  wohnten  die 
Kranken  allein  unter  einem  Dach  in  Zellen.  Das  übrige  Zubehör  der  von  einer 
Mauer  umgebenen  Anftalt  war  in  Nebengebäuden  untergebracht. 

Im  St.  Leonhanls-Hcifpital  der  Stadt  liraunl'chweig  urkundlich  1230  genannt)  hatte  jeder  Kranke 
eine  eigene  Kammer  und  einen  Keller,  dazu  freies  Licht  und  Hol/  zur  Küche  und  eine  gcmcinfchafllichc 
geheizte  Dorefe  (Stube)  nebfl  einem  freien  Hade.  Neben  der  Kapelle  befand  fich  eine  Klaufe  für  die 
Jungfrauen  oder  Klausnerinnen,  welche  fich  der  Pflege  der  Kranken  als  barmherzige  Schwedern  widmeten 
und  unter  Aufficht  einer  Maler  (landen1 5). 

Die  Maladrtrit  du  Torten  auf  dem  Weg  nach  I.aon  a  la  Fere  aus  der  crflcn  Hälfte  des  XV.  Jahr- 
hunderts befleht  aus  einem  Saalbau,  111  welchem  an  einer  Längsfeite  7  Zellen  eingebaut  find,  der  Kapelle 
und  dem  Küchengebäude  mit  «lern  Zimmer  der  Hausmciflcnn. 

In  die  Maladrerien  und  St.  Jürgenhäufcr  wurden  nicht  nur  Ausfätzige,  fondern 

>*)  Siehe  ebendaf.,  Bd.  j,  S  tiS. 
»»)  Siehe  ebendaf,  S.  »17. 

1»)  Siehe:  Rat/ivckk,  G     GeOhichte  der  kirchlichen  Aimcnprtegc     ».  Aufl.    Kreibutg  i.  Rr.  13S4.    S.  au. 
Ij)  Siehe:  Vmciiow,  R.    Ztlt  Gctchichte  de«  Ausfatzcf  und  'Jer  Spitäler,  befanden  in  Dcullchland.   Archi%-  (ür  pathü- 
logifche  Anatomie  und  Phytiologic  und  für  klinifche  Medicin,  bei.  XIX  U860),  S.  50 — 61. 
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auch  andere,  an  Kontagien  oder  ekelerregenden  Krankheiten  Leidende  verwiefen, 
die  man  nicht  in  die  allgemeinen  llofpitälcr  aufnahm. 
6;  In  letzteren  wird  die  gemeinfehaftliche  Halle  auch  zur  Zeit  der  Renaiffance  in 

j„  Italien  und  Frankreich  beibehalten,  erhalt  aber  öfter  ein  zweites  Gefchofs.  Neben 
Ren»:nr»in:c  Hofbau  entfteht  zu  nach  ft  aus  praktifchem  Bedürfnis  der  Kreuzbau,  aus  zwei 

ilch  rechtwinkelig  fchneidenden  Hallen,  wie  im  Spedale  di  S/a.  Maria  Nuova  zu 
Florenz  und  im  Ofpedale  degli  Tncurabili  zu  Genua;  diefer  Kreuzbau  ermöglichte 
bei  grofscr  Ueberfichtlichkeit  und  Bequemlichkeit  in  der  Bedienung  eine  gewiffe 
Trennung  der  Gcfchlechter  oder  Krankheitsarten  in  den  Kreuzarmen.  Die  Unter- 
bringung der  übrigen  zum  Hofpital  gehörigen  Räume  führte  dann  zur  Verbindung 
des  Hof-  und  Kreuzbaues,  wodurch  vier  kleinere  Höfe  entftanden. 

Im  Mailänder  Hofpital,  wo  Fitarete  zwei  folche  Sy  Herne  —  je  eines  für  jedes  Gefchlecht  —  durch 
einen  Mittelhof  trennte,  was  die  Zahl  der  Höfe  auf  9  fteigerte  ,  rtand  der  Altar  in  den  Saalkreuzungen 
und  war  von  einer  Kuppel  überdeckt. 

Das  O/ftdalt  di  Sun  Sfinfn  (1477"'  zu  Rom  zeigt  die  l-Form  und  das  Hofital  dts  incurabla 
in  Paris  von  Gamard  (1635—  49)  befteht  au»  zwei  freiflehenden  Kreuzbauten,  zwifchen  denen  die  Ka- 
pelle liegt. 

Die  Kuppeln  über  den   Kreuzungen  von  Sälen  wurden  fpäter  in  anderen 
Anftalten  zu  Lüftungszwecken  ausgebildet. 
7-  Während  man  im  XV.  und  XVI.  Jahrhundert  den  Umfang  der  Neubauten  auf 

Horpiisfer"  3°°  bis  500  Betten  fteigerte,  wuchfen  fie  im  XVII.  und  XVIII.  Jahrhundert  auf 
im  xvn  und  IOoo  bis  2000  Betten  an.    Die  Hofpitäler  wurden  Maffenquartiere.    Die  Zahl  der 
Kranken  überwog  beträchtlich  diejenige  der  übrigen  Infaflen;  doch  ftrebte  man 


Pcft-Laiaicltc 


eine  befferc  Verteilung  der  Kranken  an. 

Sturm  trennte  in  feinem  Plan  zu  einem  Gaft-  und  Krankenhaus  für  1525  Betten  (1720)  die  Räume 
für  die  Wandersieute  von  der  im  Haupthof  freigebenden  Spitalkirche.  die  aus  8  flrahlenformig  angeordneten 
Sälen  befteht,  und  von  den  gefährlichen  Kranken,  deren  Betten  er  in  2  kreisförmigen,  in  Nebenhöfen 
zu  errichtenden  Gebäuden  teils  in  deren  Sälen ,  teils  in  den  jeden  Saal  umgebenden  ,  unmittelbar  voft 
auf->en  zugänglichen  8  Kammern  fllr  je  6  Betten  unterbrachte. 

Gleichzeitig  gelangten  auch  die  alten  Hofpitäler  durch  Erweiterungen  zu  der- 
felben  Ausdehnung,  was  meift  ebenfalls  zu  Vermehrung  der  Höfe  fuhrte. 

Als  der  Ausfatz  zurücktrat,  dienten  die  Ausfatzhäufcr.  foweit  fie  nicht  in 
Sonderfiechenhäufcr  oder  andere  Hofpitäler  umgeftaltet  waren ,  zur  Abfonderung 
von  Peftkranken,  Pockenkranken  und  Venerifchen. 

Die  neuen  Anftalten,  welche  im  befonderen  die  Peft  hervorrief,  die  Lazarette«, 
beruhten  auf  demfelben  Grundfatz  einer  möglichft  vollftändigen  Abfonderung  der 
Kranken  von  der  Bevölkerung,  dienten  als  Land-  und  Seequarantänen  für  Menfchen 
und  Waren  oder  zur  Pflege  der  Erkrankten  und  erhielten  dementfprechend  ver- 
fchiedene  Ausbildung. 

Dem  Beifpicl  Venedigs,  welches  das  erde  Quarantäne  I-izarett  1823  in  einem  Kremitenkloftcr  auf 
der  Ifola  di  San  Nazareth  errichtete,  folgten  Genua,  Neapel  und  andere  Seeftädtc  ,fl). 

Das  dem  O/pcdjU  ma^gion  unterflellte  Lizarclt  zu  Mailand  enthielt  296  gewölbte  Zellen  mit  vor- 
gelegter Arkade ;  letztere  unigab  einen  quadratifchen  Hof;  in  der  Mitte  desfelben  ftand  die  Kapelle,  deren 
durchbrochene  Umfchliefsung  den  Blick  auf  den  Altar  aus  allen  Zellen  ermöglichte.  Das  Lazarett  war 
von  einem  Graben  umgeben. 

Die  von  Heinrich  IV.  gegründeten  zwei  Hofpitäler  für  Epidemien,  das  von 
Vdlefaux  1607 — 13  erbaute  Hopital  St. -Louis  und  das  JIdpital  S/e.-Antie,  erfteres 
im  Nordwcften,  letzteres  im  Süden  der  Stadt,  damit  der  Transport  der  Kranken 

'•')  Siehe:  How as  11,  .1,  Nachrichten  von  den  vnrniglichftrn  Krankenhinifern  und  Peftlutifein  in  Kuropu.  Au»  dem 
Lngl.    I^ipiig  1791     S    ij  u.  ft'. 
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durch  dicfelbe  vermieden  werde,  waren  nur  zur  Pflege  der  Kranken  beftimmt 
und  dem  Itttel-Dieu  unterftellt. 

St.  Louii  befteht  aus  Sälen  auf  hohen  Unterbauten,  welche  den  quadratischen  Hof  umgeben.  Ftir 
Siandespcrfonen ,  für  PrieSter ,  für  Aerztc  und  für  die  pflegenden  Schweflern  waren  befondere  Gebäude 
errichtet.  Der  Küchenhof  erhielt  keine  Perfonenverbindung  mit  dem  übrigen  Hofpital.  Die  Speifen 
wurden  durch  ein  Drehkreuz  eingebracht ;  die  Kapelle  hatte  gefonderte  Zugänge  für  Aufsenflehende  und 
für  das  KUchenperfonal. 

In  Rouen  (1657)  trennte  man  auch  die  Rekonvalescenten  von  den  Kranken 
und  fonderte  fie  möglichft  vollftändig  von  diefen  ab,  um  fie  dadurch  vor  neuer 
Anfteckung  zu  fchützen. 

Aufscrhalb  der  beiden  zu  diefem  Zweck  errichteten,  aus  je  einem  Längsbau  mit  4  einfeitig  vor- 
fpringenden  Flugein  beflehenden  Hofpitälern  lagen  an  dem  fte  trennenden  und  von  ihnen  nicht  zugäng- 
lichen Hof  das  Verwaltungsgebäude  und  ein  kleineres  Krankenhaus  für  weniger  epidemifche  Zeiten. 

Auch  vorübergehende  Bauten  wurden  benutzt. 

Kleiner  Holzhutten  für  I  bis  2  Betten  bediente  man  fich  1681  in  Metz  auf  dem  Champ  de  Mars 
zur  Unterbringung  von  Angefleckten.  —  100  Hütten  waren  bei  «1er  Stadt  Montpellier  errichtet,  als  man 
fie  nach  der  Peft  (1629 — 30)  desinfizierte.  Kauehin,  ein  Medikus  diefer  Stadt,  forderte,  dafs  eine  gut 
verwaltete  Stadt  das  Material  zu  vorübergehenden  Bauten  fUr  Peflzeiten  vorrätig  halten  folle,  um  Kranken-, 
Rekonvalescenten-  und  Quarantäne-IIofpitäler  für  die  Armen  fchnell  bauen  zu  können,  machte  auch  ein- 
gehende Vorfchläge  für  die  verschiedenen  Konstruktionen  derfelben  1 7). 

Auf  die  Ueberfüllung,  welche  in  den  allgemeinen  Hofpitälern  trotz  ihres  Um- 
ganges eintrat,  führte  man  die  Hofpitalkrankheiten  und  Todesfälle  zurück,  die  fich 
in  grofser  Zahl  mehrten.  allgemeinen 

Die  jammervollen  Zufländc  im  Iföttl Dieu  zu  Paris,  denen  Belag  bis  zu  2500  Kranken  angewachfen 
war,  wurden  beim  erften  Brand  desfelben  1737)  aufgedeckt.  Die  Todesfälle  betrugen  25  Votnhundert 
der  Kranken,  welche  meirt  zu  mehreren  cin_Kctt  teilten,  und  die  Rückfälle  verliefen  fchlccht  und  oft 
tödlich  ,s). 

In  diefer  Zeit  begann,  von  Kngland  ausgehend,  das  Bcftreben,  die  gefchloffenen, 
umfangreichen  Bauten  zu  vermeiden.  Die  erfte  in  vier  Blockbauten  zerlegte  Anftalt 
ift  das  St.  Bartholomews-Hofpital  zu  London  (1730). 

Von  den  vier  freistehenden,  viergefchofTigen  Gebäuden  dienten  drei  zur  Krankenunterkunft.  Jedes 
Gefchofs  fetzt  fich  aus  zwei  Saalpaaren  zufammen,  zwifchen  denen  das  Zubehör  lag.  Die  Säle  für  je  10 
bis  14  Betten  hatten  gemeinschaftliche  Rückwände. 

Die  Nachteile  der  grofsen,  überfüllten  und  unreinen  Krankenhäufcr  zeigten 
fich  auch  in  der  Ausbreitung  anfteckender  Krankheiten,  befonders  der  Kriegs feuchen, 
während  der  Feldzüge  der  Kngländer  1742—48.  Pringle™),  der  General phyfikus 
der  britifchen  Armee,  trat  für  eine  weitgehende  Zerftreuung  der  erkrankten  Mann 
fchaften ,  fur  ihre  Unterbringung  in  reiner  Luft  und  Trennung  Anfteckendkrankcr 
von  den  allgemeinen  Lazaretten  ein.  —  Das  häufige  Herrfchen  des  Lazarettfiebers 
in  Plymouth,  wo  eine  grofsc  Zahl  Kriegsgefangener  eingefchloffen  war,  beeinflufste 
den  Bau  des  Royal  naval  hofpital  dafelbft  (1756—64),  deffen  acht  dreigcfchoffige 
Krankenblocks  für  90  bis  120  Betten  in  jedem  Gefchofs  fich  aus  zwei  Sälen  mit 
gemeinfamer  Längswand  zufammenfetzten  und  durch  ein  Ifoliergebäude  für  Pocken- 
kranke ergänzt  wurden. 

Die  Erfahrungen  Pringles  beftätigten  Brocklesby  (1758  -62)*0)  und  Monro 


Kranken- 
«erftreuung. 


'T)  Siehe:  Dfmoükt,  A.    £tude  für  U  conßruclian  Jtt  aml'ulatuts  Umfiorairei     Paiis  1671.    S.  33  ff 
•k)  Chammolsskt,  de.    Ejcpfiitien  J'uh  //.»/»  profvfi  /aar  iei  maUJtt  de  rHMtt-Dim.    Pari§  1757. 
'*)  Siehe:  Phincii?,  J.    Beobachtungen  über  die  Krankheiten  eiuer  Armee,  fowohl  im  Felde  als  in  Gnrnifon.  Nebft 
Anhang  u.  f.  w.    Au*  dem  Englifcb.cn  int  Ucutfchc  über  fem  von  J.  E.  Gkkdinc    Altcnburg  177a. 
""l  Siehe:  Bröckle  so  v,  R.   Oekonomifche  und  medieimfehe  Beobachtungen  zur  VerbefleruDg  der  KriecvlarareiHe  elc. 
und  der  Heilait  der  Feldkrankheiten.  Aus  dem  Englifchcn  übeifetrt  uud  mit  einigen  Anmerkungen  begleitet  von  C11.  G.  Sülle. 
Berlin  »771.    S.  40  u  ff.,  169  u.  ff. 
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(1764s1)  durch  die  Heilerfolge  im  Feld  mit  gutgelüfteten  Baracken,  woran  Begue 
de  Presle  den  Vorfchlag  knüpfte,  auch  in  den  beweglichen  Kriegslazaretten  das  Zelt 
durch  verfetzbare  Baracken  zu  erfetzen. 
"  Auf  Grund  der  Beobachtungen  Pringle'*  warnte  Le  Roy,  als  nach  einem  zweiten 

*(ur       *  Brand  im  Hötel-Dieu  (1772)  deflen  Neubau  in  Frage  kam,  vor  den  üblichen  Zentral- 

Mui-Meu   anlagen  in  Geftalt  von  Hof-  und  Kreuzbauten. 

tu  Paris  ** 

Bei  der  quadratischen  oder  Rechteckform  ftagniert  die  Luft  im  inneren  Hof.  Bei  den  Hofpitälcrn 
in  Kreuzform  mit  einer  Kuppel  auf  der  Kreuzung,  um  hier  die  I.ul't  anzuziehen,  würde  fich  die  Aufren- 
luft  über  die  Kranken  hinweg  und  nur  Inngfatn  bewegen.  Die  Beobachtungen  ehren,  dais  alle  Formen 
des  Hofpitab,  bei  denen  Säle  aneinander  grenzen,  dem  vorliegenden  Zweck  nicht  vollständig  entfprechen. 

Der  nach  feinen  Vorfchlägen  von  Viel  bearbeitete,  der  Acadhnie  des  feiences 
1776  vorgelegte  Plan  zeigt  eingefchoffige  Pavillons  von  je  17r>m  Länge  für  je 
104  Betten. 

Zwei  Reihen  von  je  II  Pavillons  waren  für  Allgemeinkranke  und  4  jederfeits  an  den  Enden  Ixrider 
Reihen  für  Anftcckendkrankc  beflnnmt.  Die  Uber  dem  Erdboden  erhöht  liegenden  Säle  füllten  rings  von 
Luft  uinfpült  fein ,  im  Fufsboden  Zutritts-  und  in  den  Scheitern  ihrer  Kreuzgewölbe  Abluftöffnungen  er- 
halten, um  die  Lüftung  nach  oben  zu  fördern. 

»■  Eine  zentrale  Anlage  verwarf  auch  die  Kommiffion  der  Akademie,  welche  1786 

dcVAkadcmic  das  begehende  Hötel-Dieu  und  einen  Plan  für  feinen  Neubau  von  Paget  mit  radial 
Iur  Ttiiunj  gcftclltcn  Sälen  zu  prüfen  hatte.    Sie  empfahl  Teilung  der  Anftalt  in  vier  grofsc 
Mttl%oUu    Hofpitäler  für  je  etwa  1200  Kranke  und  Bclafiung  eines  Depot  de  malades  am  Ort 
des  beftehenden  Hötel-Dieu  für  Verwundete  und  Kranke,  welche  fchnelle  Hilfe 
brauchen. 

Zu  diefen  4  Ilofpitälern  füllten  nach  den  »eiteren  Verhandlungen  verwendet  werden :  für  den 
Orten  die  Maifon  des  religieufe*  hc/pitaiures  de  ta  Roquette ,  für  den  Werten  die  Kcole  miiitaite,  für 
den  Norden  und  Süden  die  beiden  Filialen  des  Hötel-Dieu  :  St.-Louiy  und  Ste.-Annc.  —  Tenon  berichtet 
über  die  geplante  Verteilung  der  Kranken  in  denfclbcn  das  Folgende. 

De  ta  Rajuette  foll  neu  gebaut  werden  und  1204  Betten,  davon  422  für  Schwangere.  472  für 
fiebernde  und  verwundete  Männer,  310  für  ebenfolche  Frauen  erhalten.  Auszufchliefscn  find  Ucbel- 
riechende  und  Kontagiöfe. 

In  Sie.' Ahm  find  die  nötigen  Aenderungcn  zur  Aufnahme  von  1000  Fiebernden  und  Verwundeten 
vorzunehmen  und  für  200  heilbare  irre  Zellen  zu  erbauen. 

St.-f.t>uis  bleibt  Epidemie  1  lofpital.  Seine  400  Betten  find  in  nicht  epidemifchen  Zeiten  für  Kranke 
an  Skorbut,  Skrofeln  und  Krebs  zu  benutzen,  und  für  800  andere  Kranke  find  Neubauten  außerhalb  der 
Einfriedigung  zu  errichten. 

Die  Kcole  militairc  foll  für  448  Kranke  beider  Gefchlechter  und  für  1026  Kontagiöfe  und  im  be- 
fonderen  zur  Behandlung  von  Pocken,  Mafern ,  Krätze,  1  lofpital-  und  ( iefängnisfiebcr ,  kontagiöfe  Dys- 
enterien, Wafferfcheue  und  Lungenfüchtige  dienen,  deren  Frkranktc  unter  fich  auch  in  Bezug  auf  das  Zu- 
behör (Ireng  zu  (rennen  find. 

Das  Depot  de  malade,  ift  für  100  Kranke,  aber  bis  auf  400  Betten  erweiterungsfähig,  geplant. 

'.v  Abweichende  Meinungen  ergaben  fich  fchliefslich  für  die  Art  des  Neubaues 

*  TLlZtu  von  de  la  Royuette. 

Nach  dem  Plan  der  Akademie  füllten  die  Kranken  auf  2  durch  einen  Hof  getrennte  Reihen  von 
je  7  Pavillons  mit  3  Krankengefchoffen  für  zufammen  102  bis  10S  Betten  verteilt  werden,  welche  im  Erd- 
gefchofs  durch  einen  nur  überdeckten,  feillich  offenen  Gang  verbunden  waren.  -  -  Tenon  bildete  14  zwei- 
gefchoflige  Doppelpavillons ,  deren  je  7  jederfeits  an  einer  breiten  durchlaufenden  Halle  gereiht  waren, 
wodurch  das  Pavillonfyflem  zum  Grätenfylletn  wurde,  und  begründete  dies  damit ,  dafv  es  lieh  hier  nicht, 
wie  in  Plymouth  ,  um  ein  Ilofpital  für  Männer,  fondern  für  beide  Gefchlechter,  und  nicht,  wie  dort,  nur 
um  wenige  Krankhcitsgaltungen,  fondern  auch  um  Schwangere  handle,  auch  die  vielen  Treppen  den  Dienft 
erschweren  würden. 


Siehe  M'inko,  I).  Krieg»-Aritneywi(Tcnfch»fl  oder  Abhandlung  von  den  Krankheiten,  welche  unter  den  Truppen 
im  Felde  und  in  Ucfutzuagen  am  gcwöhnllchflen  find  Am  dem  Englifchen  in  d.15  Fran/öi'ifchc  ubeifet/t  und  mit  wkhiigen 
Anmerkungen  vermehrt  rimth  LUi.t  r.  Dl  i'klm».    Am  dem  FianJofifchcn  ubeifelxt     Altcnburg  177«-    lid.  I,  S.  ar4.  304  u  ff 
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Infolge  der  politischen  VcrhältniflTe  kam  keiner  diefer  Pläne  zur  Ausführung. 

Andere  Vorschläge  zur  Vcrbeflerung  der  Krankenpflege  wurden  gleichzeitig  in  '< 
Deutschland  erörtert,  wo  Reißer  1784  die  Errichtung  kleiner  Hofpitälcr  in  kleineren  Rr^kllThTüL 
und  mittleren  Städten,  andere  ihre  gänzliche  Befeitigung  und  ihren  Erfatz  durch 
Krankenbefuchsanftalten  befürworteten.  Die  Aerztc  verwarfen  die  letzteren  nicht, 
traten  aber  gleichzeitig  für  Erhaltung,  bezw.  Umbildung  der  Hofpitäler  in  reine 
Krankcnhäufcr,  in  welchen  der  Arzt  ein  ausgiebiges  Krankenmatcrial  für  feine  Studien 
finden  könne,  für  Anftellung  einer  genügenden  Zahl  von  Aerzten,  befonders  Affiftenz- 
ärzten,  welche  nach  dem  Beifpiel  der  Charite  in  Berlin  im  Krankenhaus  felbft  zwifchen 
den  Zimmern  der  Kranken  wohnen  folltcn,  und  für  Zulaffung  zahlender  Kranker, 
welche  die  Kommiffion  der  Akademie  in  Paris  verworfen  hatte,  ein  —  man  wollte 
in  Deutfchland  »allgemeine  Krankenhäufen  haben.  In  der  Teilung  der  Kranken 
ging  man  bis  zur  Forderung  des  Einzelzimmers;  doch  behielt  man  meift  der  ge- 
wünschten Klaffierung  der  Kranken  wegen  Abteilungen  von  10  bis  18  Betten,  dem- 
entfprechende  Zimmergröfsen ,  Korridorverbindungen  und  hof-  oder  hufeifenförmige 
gefchloffene  Anlagen  bei.  Nur  im  allgemeinen  Krankenhaus  zu  Wien  (1784)  ent- 
banden unter  Sto/fs  und  Faukeris,  Mitwirken  getrennte  Abteilungen. 

Dicfe  aus  2  Sälen  mit  eigenem  Zubehör  und  Treppen  begehenden  Abteilungen,  welche  ohne  Kor- 
ridor- und  Thürverbindung  aneinanderftoften,  umgeben  in  2  Gefchoflen  einen  ausgedehnten  Haupthof  und 
6  kleine,  nicht  ganr  gefchloffene  Hinterhöfe. 

Das  Eingehen  der  alten  Leprofen-  und  Pefthäufer,  die  nach  dem  Zurückgehen,  15 

Minderung» 

bezw.  Erlöfchen  diefer  Krankheiten  als  Abfondcrungshäufer  gedient  hatten,  liefs  eine  haufer 
Lücke  in  der  Krankenverpflegung. 

Die  von  der  medizinischen  Fakultät  zu  Paris  1772  aufgeworfene  Frage,  wie 
man  die  Entziehung  epidemifchcr  Krankheiten  vorherfehen,  ihnen  vorbeugen  oder 
ihren  Fortgang  hemmen  könne,  veranlafste  den  Vorfchlag  von  Zücker/,  ein  Netz 
von  Abfonderungsgcbäuden  über  das  Land  zu  verbreiten,  die  eingefchoffig  mit  Dach- 
lüftung, erforderlichenfalls  aus  Holz  gebaut,  auch  der  Verschlimmerung  endemifcher 
Krankheiten  vorbeugen,  überhaupt  die  herrschenden  Volkskrankheiten  einschränken 
füllten. 

Doch  blieb  es  bei  den  Vorkehrungen  zur  Abwehr  der  Peft  in  den  von  ihr 
gefährdeten  Gegenden. 

Sihraui  gelang  es  in  Bujnncfuck  (1797— 9S),  die  Peft  durch  eine  l-andquarantänc  abzuhalten,  die 
fich  aus  16  durch  Gräben  und  Einfriedigungen  umgebene  Erdhütten  für  verdächtige  Familien,  aus  5 
dergleichen  gerneinfam  eingefriedigte  für  verdächtig  Erkrankte ,  welche  erft  nach  Feftftellung  der  Peft 
>n  das  Lazarett  kamen,  und  aus  3  Abfonderungen  fUr  Gencfcnde  zufamincnfclztc. 

In  der  Kriegskrankenpflege  waren  die  Vorzüge  der  Baracken  gegenüber  den  •<> 
Hofpitälcrn,  zu  deren  Ergänzung  Sie  gebaut  wurden,  nach  Zuckert  auch  in  Dcutfch-  „^^"„"^ 
land  fchon  im  Feldzug  vor  1773  beobachtet  worden.  de»  K.w™gcn 

Die  Feldlazarett-Reglements  in  Preufsen  (1786},  in  Ocfterrcich    1788)  und  in  Frankreich  (1792)    ^km  t"d 
ordneten  ihren  Bau  als  Unterknnftsräuinc  für  Kranke  im  Bedarfsfall  an.  Anfang  de» 

Die  Baracken,  welche  in  den  Feldzügen  am  Ende  des  XVIII.  und  Anfang   xtx.  jahr- 
■des  XIX.  Jahrhunderts  entstanden ,  waren  jedoch  -meift  Maffenquartierc  für  500  bis 
100O  Betten,  die  in   erfter  Linie  dem   Zweck  dienten,   kranke   und  verwundete 
Soldaten  nicht  in  Privatquartiere    zu  legen    und    dadurch   die  Ausbreitung  von 
Kriegsepidemien  unter  der  Bevölkerung  der  Stadt  zu  vermeiden. 

y.\t  diefen  gehören  die  Baracken  in  Ocfterrcich*2),  wo  1787  auch  verfelr.bare  Spitalbarackcn  von 

*>)  Siehe:  KmcHl^tBüts ,  S.     Kaller  Jofcph  II.  all  Reformator  de»  oftcrrcichifchen  Militar-SanUuts-Wcferii.  Ein 
lur  Sanitatsgctchichte  de«  K   und  K.  Heeres.    Wien  tiyu.    S.  96  u  iuj 


hundert« 
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08  bis  100  Klaftern  Länge  auf  der  Donau  nach  dem  Kriegsschauplatz  gefendet  wurden,  die  zweigefchof- 
figen  Baracken  zu  Frankfurt  a.  M.  (1793  u.  1813")  und  Königsberg  (1807  ,4).  —  Dem  gleichen  Zweck 
dienten  diejenigen  zu  Göppingen  und  CannlUtt  (1805—  06"). 

Mit  der  angeftrebten  befieren  Bauart  geht  auch  diejenige  der  Zelte  Hand 
in  Hand. 

Ein  Plan  zu  einem  verfetzbaren  Barackenzelt  für  102  Betten  (1792}  von  Gerlach  findet  fich  in  der. 
Bucherfammlung  der  Kaifcr-Wilhclms  Akademie  zu  Berlin.    1813  wurden  Baracken  u.  a.  auch  in  Zittau, 
Dresden,  Leipzig,  Naumburg,  Meiningen,  Saalfeld,  DarmAadt,  Frankfurt  a.  M.  und  Afchaffenburg  **),  1815 
cbcnfolchc  und  Itarackenzelte  in  Druffel  nach  der  Schlacht  von  Belle  Alliance  errichtet. 

Fttr  Adaptierungen  bewährten  fich  befonders  1814  und  1815  die  luftigen,  noch  unvollendeten 
Schiachthäufer  du  Kettle,  iü  Montmartre  und  de  McnilmonUnt  in  Pari».  Das  letztere  fetzte  fich  aus  18 
getrennten  Hallenbauten  zufammen.    Die  Sterblichkeit  war  hier  halb  fo  grofs  als  in  den  Hofpitälern. 

V'orfchritten  über  zweckmässige  Einrichtungen  von  Zelten  und  Baracken  und  die  Erfahrungen  mit 
denfelben  in  diefer  Zeit  finden  fich  in  den  Schriften  von  Michaelis  (1801),  Bruckner,  A'ieftr  (beide  1815) 
und  Brttgmans  Cr-"  Delpeck. 

**•  Auch  im  XIX.  Jahrhundert  hielten  in  Deutfchland,  der  Schweiz  und  den  Nieder- 

Korridor  • 

Kr«nkenhaufer  landen  die  Aerzte  noch  bis  1866  an  der  Bildung  kleiner  Krankenräume  von  nicht 
roil  mehr  als  1 2  Betten  fefl.  In  den  die  Neubauten  vorbereitenden  Kommiffionen  hatten 
B<bauden  fic  mafsgebenden  Einflufs,  den  fie  mit  den  Vervvaltungsinfpektoren  teilten.  Studien- 
reifen gingen  oft  den  Entscheidungen  vorher,  und  fchon  jetzt  entwickelte  fich  die 
Sitte,  dafs  Aerzte  oder  Verwaltungsinfpektoren  die  Pläne  der  Neubauten  veröffent- 
lichten, weil  fie  diefe  als  ihre  eigene  Schöpfung  betrachteten.  Der  Einflufs  der 
Architekten  auf  die  Planung  war  verhältnismässig  gering,  und  das  Ergebnis  blieb 
der  Korridorbau. 

Die  Zimmer,  in  denen  die  Betten  der  Tiefe  nach  in  2  Reihen  flehen,  find  durch  Zwifchengänge 
für  «las  Zubehör  getrennt  oder  flofsen  unmittelbar  mit  und  ohne  Thürverbindung  aneinander,  wobei  die 
Saalaborte  am  Korridor  in  den  Saal  eingebaut ,  von  diefem  zugänglich ,  aber  nach  dem  Korridor  durch 
Fenfter  liiftbar  find.  Für  die  Güte  der  Krankenzimmer  ifl  es  dann  wefentlich,  ob  fie  ein  oder  mehrere 
Fcnftcr  haben  und  ob  folchc  auch  gegen  den  Korridor  vorhanden  find.  Die  fo  gebildeten  Gebäude- 
traktc,  welche  noch  in  dem  dreigefchoffigen  Münchener  allgemeinen  Krankenhaufe  (1808)  für  600  Betten 
2  gefchlolTene  Höfe  umgeben ,  ordnete  man  jedoch  nunmehr  in  langgeftrecktcn  Bauten  mit  oder  ohne 
Flügel  an,  in  deren  Keller-  oder  Erdgcfchofs  die  Speife  und  Wafchkuchen  liegen. 

In  viele  Krankenhäufer  wurden  nach  wie  vor  Anfteckendkranke  nicht  auf- 
genommen; wo  dies  gefchah,  ergänzte  man  fie  bei  Neubauten  durch  Abfonderungs- 
gebäude  auf  dem  Anftaltsgelände ,  oder  man  fonderte  im  Krankcnhaufe  diefe 
Abteilung  nur  durch  Gitter  und  Thürcn  ab,  was  oftmals  das  Weiterfchleppen  der 
Pocken  durch  das  ganze  Haus  veranlafste. 

Hufeifenförmigen  Grundplan  erhielten  das  langgeftreckte  allgemeine  Krankenhaus  in  Hamburg  (1821) 
mit  drcigcfchoffigera  Mittelbau  tür  die  Verwaltung  und  zweigefchofligen  Krankenflügcln  für  1000,  das 
Hofpital  zum  heiligen  Geift  in  Frankfurt  a.  M.  (1833)  für  270  und  die  Diakoniffenanftalt  in  Bethanien 
zu  Berlin  (1845)  für  350  Betten  —  beide  letztere  mit  Vcrwallungsräumen  im  Erdgefchofs  und  2  Ober- 
gefchoffen  für  Kranke. 

Bei  den  Langbauten  enthält  meid  der  mittlere  Teil  vorzugsweife  die  Verwaltungsräume.  Drei- 
gefchoffigen Mittelbau  und  zweigefchoffigc  Flügel  erhielten  das  Kantonshofpital  in  Zürich  (1836)  für  300 
und  das  Krankenhaus  zu  Bremen  {1850)  für  272  Betten,  viergefchoffigen  Mittelbau  und  dreigefchoflige 
Flügel  das  für  2  Konfeflionen  beftimmte  Krankenhaus  zu  Augsburg  (1856)  für  500  und  4  Gefchoffe  das 

n\  Siehe:  WttBHAM),  1..   Die  Kriegdararethr  r<n  1795—1^15  und  der  Knegityphtit  tu  Frankfurt  a.  M    Frankfurt»  M. 

TS84.      S.    19—  73,    93  ff 

•'•)  Der  Plan  findet  ("ich  in:  L (Mjüm'üU  ,  v,  v.  (Joi  i  n  &  Wiknlk.  Iiie  transportable  Laiaieih  Bar.icke.  s.  Aufl. 
Berlin  iByo.    S  it. 

Siehe  :  C.iyt  1  r,  F.  Zur  Gefchichtc  der  internationalen  und  freiwilligen  Krankenpflege  im  Kriege.  I-eipzig  1873.   S.  15a. 
■<■■>  Siehe:  Kl-.,  hek,  H.    Handbuch  der  Kriegtchiriiigie.        Aufl.    Kd.  II.  Deutzie  Chirurgie  I7,  b.    Stuttgart  188*. 
S.  574  —  und:  Klronl.lCM.  H     Militär-Medizin.    Kurie  Darfteilung  de»  gefanunlen  Militär  Sumlativrefen».    (Wrk!>f.k'<  Samm- 
jung  kurier  med  i/ im  Icher  I-ehibucher,  Bd.  XIII      Braunfchwcig  1847.    S  6j\. 
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Spital  zu  Rotterdam  (1844)  für  265  Kranke.  Kleinere  Korridorbauten  mit  getrennten  Treppen  für  die 
Gefchlcchter  in  den  Kopfbauten  find  das  Krankenhaus  der  Stadt  Hannover  '1838)  für  80  und  der  ifrae- 
litifcben  Gemeinde  zu  Hamburg  (1843)  für  100  Betten  2J). 

Abfonderungshäufcr  für  Pocken-  und  andere  Anftcckcndkranke  entstanden  nach  dein  Vorgang  der 
Charite"  zu  Berlin  (1836—37)  bei  den  Anflalten  zu  Bremen  und  ZUrich  (61  Betten  mit  liefonderem  Wafch- 
haus  für  Pockenkranke)  und  beim  ifraelitifchcn  Krankenhaus  zu  Hamburg  (14  Betten)  zur  Zeit  ihrer 
Erbauung,  in  St.  Gallen  und  in  Stuttgart  vor  1S50.  Im  allgemeinen  Krankenhaus  zu  Hamburg  wurden 
1855  —  56  ein  Pockenhaus  für  150  Betten  und  ein  kleines  Ifolierhaus  erbaut.  Diefen  Beifpielen  folgten 
andere  Krankenhäufer  in  Deutfchland. 

Bei  Planung  der  Rudolfftiftung  zu  Wien  machte  v.  Breuning  (1865)  nach  dem 
Vorbild  der  Charite"  in  Berlin,  welche  nicht  durch  Anbauten,  fondern  durch  frei- 
ftehende  Krankengebäude  von  verschiedenen  Typen  allmählich  vergröfsert  worden 
war,  den  Vorfchlag,  das  Spital  in  9  »Krankenkolonien«  mit  anfchliefsenden  Garten- 
abteilungen und  in  5  Gebäude  für  die  allgemeinen  Dienfte  zu  teilen. 

Doch  wurde  die  Anflalt  als  Hof  bau  mit  aufsenfeitig  vorfpringenden  Gräten,  mit  Zimmern  und 
Sälen  an  Korridoren  1860—64  erbaut.  Die  zahlreichen  Treppen  ermöglichen  die  Abfonderung  einzelner 
Baukörper.  , 

In  demfelben  Zeitabfchnitt  entstanden  in  Frankreich  und  Belgien,  fpäter  auch  ,8 

e-   \        r  nt  Graten. 

in  England,  wfo  man  an  den  grofsen  zweifeitig  belichteten  Sälen  fefthielt,  fog.  Pavillon-  rönniKC 
Hofpitäler,  d.  h.  mifsverftandene  Anlagen  diefer  Art,  in  welchen  die  Saalbauten  Bj,u"n 
grätenförmig  an  Korridoren  oder  1  lofbauten  —  meifl  in  engen  Abftänden  unter  fich 
—  gereiht  wurden,  was  zu  mehr  oder  weniger  gefchloffenen  Bauten  führte.  Eine 
Abfonderung  von  Anfteckcndkranken  in  gefonderten  Gebäuden  erfolgte  hier  nicht. 

So  wurden  im  H6pitai  St.- Andre  zu  Bordeaux  (1821)  und  im  Erweiterungsbau  des  llopital  St.-Jean 
zu  BrülTel  (1837)  in  diefer  Weife  an  zweigefchoffige  Ilofgänge,  aufsen  jederfeits  5,  im  Erweiterungsbau  des 
Höpital  Btaujou  zu  Paris  (1837)  an  einen  cingefchoffigen  Hof  korridor  ebenfo  2  zweigefchoffige  Saalbauten 
angefchloflen.  In  letzterem  haben  fie  untereinander  reichlichen  Abftand,  grenzen  aber  nahezu  an  die 
Nachbargrund flückc.  —  Im  //Spital  Laribtiftere  ebcndafclbft  {1846—33)  find  die  3  dreigefchoffigen  Saal- 
bauten jeder  Hoffeite  im  Erdgefchofs  durch  Gänge  und  Zwifchenbautcn  verbunden. 

Ein  einfeitiger  Grätenbau  von  10  zweigcfchoffigen  Sälen  an  einem  erdgcfchoffigen  Gang  war  das 
Hopita!  maritime  zu  Breft  (1823 — 32);  «loch  erhielten  1845 — 46  der  Korridor  ein  zweites  Gcfchofc  und 
die  Saalbauten  paarweife  auch  am  anderen  Ende  Zwifchenbautcn.  —  Im  //Spital  militnire  zu  Philippeville 
(1840)  wurden  fie  einfeitig,  in  der  /flaMutn  and  /laß  Lancafhire  inßrmary  zu  Blackburn  wechfelfeitig  an 
einem  gleich  hohen  Vcrbindungsgang  gereiht  "). 

Das  Militax-Hofpit.il  des  Lagers  zu  Beverloo  (1850)  befland  aus  2  Reihen  eingefchoffiger,  ungleich 
langer  Saalbauten,  welche  an  ihren  äufscren  Stirnfeiten  durch  gefchloffene  Hallen  verbumlen  waren. 

Das  erfte  wirkliche  Pavillon-Krankenhaus  in  Frankreich,  das  Höpital  militaire  «° 
zu  Vincennes  (1856—58),  fetzt  fich  aus  zwei  freistehenden  Doppelpavillons  für  je  KtjÜ"uf«. 
300  Betten  mit  drei,  zum  Teile  vier  Gefchoffen  zufammen,  und  ein  ebensolches  ift 
das  Free  city  hofpital  zu  Bofton  (1860 — 61),  deffen  6  zweigefchoffige  Pavillons  mit 
dem  Vcrwaltungsblock  nur  durch  offene  Krdgefchofsgänge  verbunden  geplant  waren. 

Seit  1859  begann  man  in  England  auf  Anregung  Natter  's  mit  der  Erbauung  ,o 
kleiner  Landhofpitaler  —  Cottage  ho/pitals,  um  den  Krankentransport  von  Land-  h*jpi**ti 
bewohnern  zu  entfernten  Provinzial-I  Iofpitälern  zu  vermeiden. 

Die  Abfonderung  von  Kindern  in  eigenen  Kran kenhäu fern  nahm  ihren  An-  " 
fang  mit  der  Errichtung  des  Hopital  des  cnfants  maladts  zu  Paris   »aus  Gründen  krank«,  häuf« 
der  Wohlanftändigkeit«.    Sie  wurde  1834  in  Petersburg,  1837  in  Wien  und  in  den 
40er  Jahren  in  anderen  Städten  Dcutfchlands  aufgenommen,  wo  Hügel  (1849), 

J")  Plane  diefer  Anftaltcn  finden  fich  u.  ».  auch  in:  H"RKY,  J.  Studien  über  Kranlccnanftahen,  deren  bauliche  Anlage 
und  AuiTühninR.  Theil  1  Wien  i«66  -  und  in.  Hi-sson.  A.  Etüde  >r  Ut  hfyitaux  cenfidirts  /gut  le  r.i//orl  de  Uur 
eonßrvctien .  de  la  diflribufu»  Je  tturs  totimenit ,  de  f  'ameuiletuent ,  dt  t  ky^Unt  et  du  /trvice  des  /«IIa  de  matadei. 
Pari»  i86a. 
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welcher  Trennung  der  Abteilungen  in  Einzelblocks  empfahl  und  Pläne  hierfür  auf- 
ftellte,  den  Bau  derfelben  zu  fördern  und  zu  klären  fuchte. 
"  Zwei  neue  Quarantäne-Lazarette  follten  182 1  in  Frankreich  dem  Einfchleppen 

Uiarctte    des  in  Spanien  aufgetretenen  gelben  Fiebers  vorbeugen. 

Im  Lazarett  für  fi/e  de  RaUmneau  auf  der  Reede  von  Marfeille  befand  die  Krankenabteilung  aus 
2  kleinen,  kreuzförmigen  Gebäuden  mit  je  4  Krankenräumen  um  einen  zweigefchoffigen  Mittelraum  für  den 
Wfirter. 

Im  I-axarett  Marie  Thirefit  zu  Trompeloup  bei  Pouillac  waren  2  Krankengcbäudc  und  1  für  Rckon- 
valescentcn  vorhanden,  deren  jedes  fich  aus  3  nur  von  aufsen  zugänglichen  Räumen  zufammenfetzte. 

Die  Choleracpidcmie  von  1831  zeitigte  in  Berlin  den  Plan  zu  einem  vorüber- 
gehenden Hofpital  für  Cholcrakrankc  von  5.  E.  Hoffmann. 

Das  kleine  Krankenhaus  belleht  au*  dem  Pfortnerhaus,  einem  Quarantänegebäude,  dem  Wirtfchafts- 
haus  und  dem  zweigefchoffigen  Krankenbau.  In  letzterem  befinden  fich  in  jedem  Gefchofs  2  in  der  Ifangs 
achfc  ancinanderftofsende  Säle,  von  denen  der  eine  für  neunngekommene  Kranke,  der  andere,  erforder- 
lichenfalls in  Zellen  zu  teilende  für  die  verfchiedenen  Stadien  der  Krankheit  benimmt  war  und  jeder  am 
Ende  eigene  Treppe  und  Warteraum  erhielt.  Dieter  Saalbau  ift  durch  einen  Ltiflungsgang  mit  einem 
Nebengebäude  für  die  Rekonvalescenten  und  Acrzte  verbunden,  welches  eigene  Treppe  hat. 

Hin  Erlafs  von  1832  ordnete  für  Preufsen  das  Verfahren  bei  anfteckenden 
Krankheiten:  die  Anzeigepflicht,  die  Abfonderung  der  erften  Fälle  und  die  Ein- 
richtung, bezw.  Errichtung  von  Heilanftalten  durch  Sanitätskommiffionen  der 
Gemeinden  bei  drohenden  Epidemien,  im  befonderen  bei  Cholera,  Typhus  und 
Pocken,  fowie  bei  Ueberhandnahme  der  Syphilitifchen. 

Temporäre  Fieber-1  lofpitäler  aus  Baracken  entftanden  in  Irland  während  der 
Epidemien  von  1846— 50  *8). 

1847  erfolgte  in  London  der  Neubau  des  New  London  fever  hofpital,  welches 
feit  1802  beftand,  um  Anfteckcndkranke  von  anderen  Hofpitälern  der  Stadt  fern 
zu  halten. 

Lungenkranke  waren  hier  fchon  1814m  dem  kleinen  Royat '  hofpital for  difeafes 
of  the  cheft  abgefondert  worden. 

I.S46  folgte  diefeni  das  //offitai  /er  eon/ompthn  zu  Brompton  und  1851 — 55  das  Victotia  hofpital. 

»j-  Gegenüber  der  Pflege  in  den  grofsen  gcfchloffcncn  Bauanlagcn  traten  bei  den 

iiarackenln  Truppenbewegungen  und  Feldzügen  in  der  Mitte  des  XIX.  Jahrhunderts  von  neuem 
de«  i  ridiugtn  die  Vorzüge  der  Zerftreuung  der  Kranken  und  Verwundeten  in  luftigen  Unterkunfts- 

Milte  <lei  ... 

xix.  j.h».    räumen  zu  läge. 

hundert».  Solche  gttnrtige  Wirkungen  zeigten  fich  bei  den  Epidemien  in  Ücflerrcich  (1S49—  58),  an  die  fich 

umfangreiche,  von  Erfolg  begleitete,  fylteraalifche  Verfuche  mit  der  Zeltbehandlung  dafclbft  knüpften,  Uber 
welche  Kraut  berichtete;  im  Krimkrieg  (1854  — 56)  beider  Behandlung  Aeufserlichkranker  und  Fiebernder 
de*  franzöfifchen  Heeres  unter  Zelten  zu  Franks  und  Varna  ;  wahrend  der  Typhusepidemie  in  der  Krim, 
wo  während  der  erilen  7  Monate  2-\»j  Vornhundert  I.azarcttkrankc  der  Engländer  flarben  gegen  2.n  Vom- 
hundert  nach  Einführung  guter  Luituug  in  den  Zelten  und  Baracken  durch  die  aus  Sut Heiland ,  Garin 
und  Rowlitifon  beflehende  Sanitär y  O'/nmifion;  im  Feldzug  Frankreichs  und  Sardiniens  gegen  Oefterreich 
(1859)  unter  Zelten  und  Flugdächern,  und  im  Bürgerkrieg  der  Vereinigten  Staaten  Nordamerikas  '1861—65). 
In  den  im  letzteren  wegen  Mangel  an  Krankcnhäufern  errichteten,  bis  zu  3500  Betten  ausgedehnten 
Generalhofpitälern  waren  die  anfangs  mangelhaft  gebauten  Baracken  noch  großenteils  grätenlbrmig  an 
gefchloffcne  Gänge  gereiht;  doch  gewann  allmählich  eine  beffere  Bauart  und  freie  Stellung  die  Oberhand. 
Ausgedehnte  Verwendung  fanden  hier  auch  die  Zelte. 

a«  Die  Erfahrungen  des  Krimkrieges  fuchte  man  in  England  für  den  Krankenhaus- 

Fitrichlr  . 

cnsi.fd.cr    bau  7U  verwerten. 

Kommifiionci.  185S  crfchien  der  Bericht  der  Kommiflion  zur  Beurteilung  des  fauitären  Zuftandes  der  beflchcnden 

•*)  Siehe:    Rrfort  ef  the  stmmifjlentrt  ef  htaltk  lrtta*J  an  th<  efiiitintis  l.S-fb  tfi  rSj'j.    FrtftMttd  te  ti'tk  km/es 
cf  parliamrnt  />)•  ccmmanJ  ef  Her  3l,ijrßy.    Dublin  Utforts  /rrm  cjmtmffu'Hcri.    Bo.it  d       ktaith.    1852  —  53.  XLI. 
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Militär-Hofpitäler,  welcher  bei  Neubauten  getrennte  Pavillons  un<l  Säle  mit  gegenüberliegenden  Fenftern 
forderte.  —  1859  folgten  die  Kotes  on  ho/pitats  von  Mi/s  A'igitingale,  186 1  der  Bericht  der  Spcziatkommiffion 
zur  Verbeflerung  der  fanitiren  Zuflände  in  den  Kafernen  und  Hofpitälern.  Die  Komtniffion  wendete  (ich 
gegen  die  Ubermäfsige  Teilung  der  Krankcnhäufer  in  zu  viele,  mangelhaft  luftbare  Räume,  fprach  fich  gegen 
die  übertriebenen  Forderungen  bezüglich  ihrer  Klaffierung  aus,  empfahl  Pavillonbautcn  mit  2  Kranken- 
gefchoffen,  liefs  aber  geheizte  Verbindungsgange  zwifchen  tlcnfctben  zu  und  gcflaltcte  dementfprechend  den 
Normalplan  für  ein  cnglifches  Regimcnts-Hofpital  als  Doppelpavillon,  die  Pläne  für  eiTi  Central  ho/pilal 
zu  Malta  als  einfciligen  und  diejenigen  für  das  Herbert  ho/pilal  zu  Woolwich  als  zweifeitigen  Grätenbau. 

In  dem  gleichzeitig  veröffentlichten  Sonderbericht  über  die  Kafernen  und  llofpitäler  am  Mittclmecr 
wurden  3  Pläne  für  eingefchoffige  fleinerne  Pavillons  aufgeflcllt. 

Der  bevorstehende  Bau  des  Hötel-Diett  in  Paris  führte  zu  neuen  Erörterungen  »*• 
über  Krankenhausfragen,  welche  auch  von  englifcher  Seite-  aufgenommen  wurden.  voraibeUen 

In  der  Aeesdemie  imperiale  de  m.deane  fand   1861  —  62  eine  lange  Diskuffion  über  die  Salubritäl       f«r  d» 
der  Spitäler  flatt,  anknüpfend  an  fUtiftifche  Erhebungen  Uber  mangelhalte  Heilerfolge  bei  Operierten  und  //'"''^'>" 
Wöchnerinnen  in  den  Krankenhäufern  von  Paris  gegenüber  denjenigen  von  London.    Man  wies  auf  den 
Ausfeh  lufs  kontagiiifer  Kranker  in  letzteren  hin  und  Acllte  anhciin ,  ob  Perfonen ,  welche  befonders  Be- 
dürfnis nach  reiner  Luft  haben ,  beffer  in  Zelten  oder  gut  gcfchlofTenen  Baracken  unterzubringen  feien. 

Diefe  Diskuffion  hatte  das  Erfcheinen  von  Hujforis  Werk  über  die  Hofpitäler 
von  Paris  1862  und  1864  den  Bericht  von  ßri/iowe  &■  Holmes**)  über  englifche 
Krankcnhäufer  zur  Folge. 

Brtßo-.oe  c~  Holmes  wendeten  fich  gegen  die  Beurteilung  der  Krankenhäufer  nach  allgemeinen  Toten- 
raten »  verurteilten  die  Anwesenheit  infektiöfer  Fälle  in  allgemeinen  Sälen  und  führten  die  Ausbreitung 
von  Eryfipel,  Pyämte  u.  f.  w.  bei  chirurgifchen  Fällen,  die  mit  offenen  Wunden  aufgenommen  werden,  auf 
den  Mangel  an  Räumlichkeit  und  auf  die  L'eberfüllung ,  verbunden  mit  ungenügender  Lüftung,  zurück. 
Aehnlichen  Gefahren  feien  die  Wöchnerinnen  in  Krankenhäufern  ausgefetzt. 

In  demfclben  Jahre  befchäftigten  fich  noch  zwei  Fachkrcife  mit  dein  neuen  Plan  für  das  Hotel- 
Dieu,  welcher  einen  Hofbau  mit  Seilengrfilen  darftelltc  und  von  Trelat  angegriffen  wurde.  Die  Soeiete  de 
ekirwgie  disputierte  Über  die  Hygiene  ho/pitaliere  und  forderte  u.  a.  für  Krankenhäufer  ihre  Einfchränkung 
auf  200  bis  250  Betten,  freie  Lage,  frei  flehende  Gebäude  in  weiten  Zwifchenräumen  und  kleine  Säle 
für  15  bis  20  Betten.  —  Die  zu  einem  Gutachten  über  die  Pläne  hinzugezogene  Societe  des  hopitaux 
de  Parti  erreichte  nur  die  Befeitigung  der  Manfarden  Uber  den  Saalbauten,  Vergrößerung  der  Pavillon- 
abOindc  und  Ocffnen  des  Zentralhofes  gegen  Süden. 

Der  Bau,  welcher  1S66  begonnen  wurde,  wurde  1872  von  der  Soeiete  des  medeeins  et  ehirurgietts 
iks  köpilaux  de  Paris  befichtigt  und  als  den  »fundamentalen  Grundfäuen  der  Hofpitalhygicne  entgegen, 
disponiert  erklärt.  —  1873  hrfchlofe  der  Co  »/eil  munieipat  die  Verminderung  aller  Dachhöhen,  Unter- 
drückung des  II.  ObergcfcholTes  in  den  Flügelgebäuden  am  Quai  und  V'ergröfserung  der  Fenfler  des 
II.  Obergefcboffes  in  den  Bauten  am  Zentralhof.  Das  Bclagsfoll  wurde  von  800  auf  400  bis  450  Kranke 
herabgefetzt. 

Verfuchc  mit  der  Behandlung  von  Kranken  in  luftigen  Bauten  hatte  zu  Anfang  »<> 
der  40er  Jahre  auch  Günther  im  St.  Jakob-I  lofpital  zu  Leipzig  unter  Verwendung 
von  Schutzdächern  erfolgreich  durchgeführt,  aber  erft  feit  1863  wurden  fle  in  an-  bü^iicho 
deren  bürgerlichen  Krankenhäufern  wieder  aufgenommen.  K.ankenhaufcrn. 

In  diefem  Jahr  belegten  ll~ili/t<  und  A'o/e  ein  Zelt  in  Bethanien  zu  Berlin;  1S64  entftanden  das 
grofse  Zelt  und  Einzelteile  in  der  Charit^  dafelbll ;  1S66  infolge  der  Erfahrungen  Volkmarsts  %  und  Stro 
mever'i  mit  Zcltbarackcn  im  Feldzug  die  unter  F/se's  Mitwirken  geplante  Chariu-baracke;  1868  Le  Forts 
Barackenzell  und  Zeltbaracken  im  Höpital  Co, hin  zu  Paris;  1S69  Huffon'%  Baracken  im  Hopital  St. -Louis 
daftlbft  zum  Vergleich  mit  letzteren. 

Die  Errichtung  der  Charitebaracke  wurde  in  Deutschland  der  Ausgangspunkt  ^. 
für  die  Zerlegung  der  Krankenhäufer  in  Einzelgebäude.  KilllcnLurlr 

t868  waren  die  unter  l'in  ho'Js  Mitwirken  entllandcncn  Pläne  für  das  maffiv   gebaute   Kranken-  h, 
haus  am  Friedrichshain  in  Berlin,  fowie  da*  Programm  für  das  unter  A'naujT*  Einflufs  geplante  akadeniifche  Eiiizcll.auten. 
zu  Heidelberg  fcftgeftcllt,  und  die  Gründung  d«  Augusta-Hofpitals  erfolgte  in  erllcrer  Stadt. 


Zelte  und 
Baracken  in 


**>  SixiJk  rtfort  t/  Int  medical  fffitcr  of  Ihr  pritry  ceuncil.     W'ith  afi/tndi.c     i'rrfeHtrii  /uirfu-ant  t«  ixet  of  t'ar. 
litmtmt.    Riforts  /rem  cvmmijjitmrs    1SO4.    IW.  IJ ;  fühlte  htalth.  Vol.  XXt'/i/.  —  Sr/fi**  1SÖ4.    London  18Ö4,   S.  46). 
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1869  entfUnden  die  Pläne  für  das  Krankenhaus  am  rechten  Ifarufcr  in  der  Vorftadt  Haidhaufen  bei 
München  und  auf  Betreiben  von  Thitrfch  und  Wunderlich  das  neue  St.  Jakobs- Hofpital  zu  Leipzig,  in 
welchem  jedoch  die  Baracken  noch  zu  einem  Grälenfyftem  verbunden  wurden.  —  1870  begann  man  mit  dem 
Bau  von  Pavillons  im  flädtifchen  Krankenhaus  zu  Dresden. —  1871 — 72  bereiteten  die  Arbeiten  Plage*  die 
Errichtung  des  Krankenhaufes  in  Wiesbaden  vor.  deffen  Plan  1874  durch  einen  Wettbewerb  zum  Abfchlufs  kam. 

Diefe  Bewegung  zu  Gunften  der  Dezentralifation  im  Krankenhausbau  bei  uns 
hat  ihre  dauernde  Wirkung  bis  auf  den  heutigen  Tag  ausgeübt,  weil  ihr  kein  aka- 
demifcher  Zug  anhaftete.  Die  Einzelbauten,  w  elche  man  in  Gröfsc  und  Art  der  Aus- 
bildung den  vcrfchicdcnen  Krankheitsgruppen  und  den  örtlichen  und  ökonomifchen 
Verhältniflen  anzupaffen  fuchte,  nahmen  unter  dem  Zufammenwirkcn  von  Acrzten 
und  Architekten  mannigfaltige  Geftalt  an,  welche  man  der  wachfenden  Erkenntnis 
der  Krankheitsurfachen  und  ihrer  Behandlung  ftetig  anzupafTen  fuchte  und  gruppierte. 

In  Frankreich  begann  (1872)  mit  der  Aufstellung  der  Modellbauten  nach 
Tollet*  Syftem  gleichfalls  das  Zerlegen  der  Krankcnhäufer  in  Einzelbauten. 
3:  In  England  hat  fich  die  neuere  Bewegung  im  Krankenhausbau  hauptfächlich 

auf  die  Ausbildung  von  Sondcrhofpitälern  für  Anfleckendkranke  beschränkt,  in 
welchen  es  vorbildlich  wurde. 

Die  Organifation  des  Metropolitan  afylums  board  (1867)  hatte  1870  die  Errich- 
tung des  Homerton  und  des  Stockwell  hofpital  für  ganz  Bedürftige  und  fpäter  anderer 
Fever  hofpitals  in  London  zur  Folge.  Das  London  hofpital  wurde  für  Zahlende 
referviert.  Da  diefe  Anftalt  der  hohen  Preife  wegen  für  die  Mittelklaffe  nicht 
zugänglich  war,  gründeten  Bürger  diefer  Klaffe  die  Home  hofpitals  oder  Pay 
hofpitals,  welche  fich  in  London  und  England  ausbreiteten,  als  befcheidenere  An- 
ftalten  für  kleinere  zahlende  Beamte  und  dergl. 

Grundfätzc  für  Abfonderungsgebäude  in  den  Fever  hofpitals  ftclllcn  Memoranden 
des  Privy  Council  qffice  und  des  Local  government  board  1876  feft.  Nach  diefen 
wurden  zahlreiche  kleinere  Abfonderungs-Krankenhäufer  im  Lande  erbaut. 

Die  Pockenepidemien  von  1871 — 72  veranlafsten  in  Berlin  den  Bau  des 
Baracken-Lazaretts  zu  Moabit,  beftehend  aus  eingefchofiigen  frei  flehenden  Fachwerk- 
bauten mit  Firftlüftung. 

Die  Abfonderung  der  Lungenkranken ,  welche  in  Deutfchland  mit  der  Errich- 
tung der  erften  Heilanftalt  durch  Brehmer  1862  eingeleitet  war,  hat  feit  Beginn  der 
Volksheilftättenbewegung  beträchtliche  Ausdehnung  erlangt. 

Eine  Zufammenftellung  der  gefamten  Abfondcrungsvcrfahrcn  in  Krankenhäufern 
und  Sonderanftalten  lieferte  der  Bericht  von  Fauvel  &  Vallin  über  die  Prophylaxe 
der  infektiöfen  Krankheiten  zum  internationalen  Kongrefs  für  Hygiene  in  Paris  (1878). 
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hüten.   Iterlm  1773. 

Kf.Ylli  R,  J.  G.  Ueber  die  Einrichtung  kleiner  Hofpithler  in  mittleren  und  kleineren  Siädlen.  Hamburg 
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un  projtt  d'höpital,  di.flofc  ifapris  res  prmeipes.    Mimoitts  de  mathematique  et  phyfique,  fites  des 
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Bd.  I,  PI.  105—108:  //ofital  a  Ilordtaux. 

Bd.  I,  PI.  76 — 77:  /.azaret  dans  l'ile  de  Ratonneau. 

Bd.  II,  PI.  101,  102:  I. azaret  a  Trompeloup. 
Das  Hainburgifche  Allgemeine  Krankenhaus.    Hainburg  1830. 

Hoh-mann,  S.  K.  Entwurf  zur  Hinrichtung  eines  Cholera-Hofpitals  mit  einer  genauen  Angabe  eine*  für 
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Broca,  rapporteur  (Nov<mbrt  18W).  .  Hifloire  du  nouixl  Hold- Die».  La  revue  fcientifique  de  /a 
Frante  et  Petranger,  Jahrg.  i,  2.  Sem.  (1872),  S.  750. 
KlLARF.rE,  A.  A.  Tractat  Uber  die  Baukunfl  nebfl  feinen  Büchern  von  der  Zcichenkuaft  und  den  Bauten 
der  Medici.  Zum  erften  Mal  herausgegeben  und  bearbeitet  von  W.  v.  Oettingen.  Quellenfchriften 
für  Kunftgefchichte  und  Kundtechnik  des  Mittelalters  und  der  Neuzeit.  Neue  Folge.  Bd.  III. 
Wien  1890.    XI.  Buch:  Das  Spital.  S.  334  -370.    (O/pilate  maggiore  in  Mailand.) 


2.  Kapitel. 

Krankenhäufer  der  Neuzeit. 

Krankengebäude. 

Nach  der  vorflehenden  Ueberficht  der  Entwickelung  des  Krankenhausbaues  ifl 
das  heute  anzuflrebende  Ziel  die  Dezentralifation  diefer  Anftalten,  welche  auf  die 
Trennung  aller  nicht  unbedingt  zufammengehöriger  oder  gar  einander  fchädlicher 
Teile  in  einzelne  Gebäude  gerichtet  ifl.  In  diefem  Sinne  bilden  das  oder  die 
Krankengebäude  innerhalb  einer  Krankenhausanlage  heute  einen  oder  mehrere  felb- 
fländige  Teile.  Ueber  Abweichungen  hiervon  ifl  das  Nähere  in  Kap.  4  zu  finden. 
Dementsprechend  ifl  zunächfl  diefer  Teil  des  heutigen  Krankenhaufes,  das  Kranken- 
gebäude, in  welchem  den  Kranken  während  ihrer  Pflege  ein  entfprechender  Aufent- 
halt gewährt  wird,  foweit  es  als  folches  felbfländig  für  diefen  Zweck  auszubilden  ift, 
befprochen. 

Ein  Krankengebäude  foll  aufser  den  Krankenräumen  nur  die  unmittelbar  zur 
Pflege  der  Kranken  dienenden  und  für  diefe  unentbehrlichen  Räume  enthalten.  Je 
nachdem  die  Krankenräume  die  Gröfse  von  Sälen  oder  Zimmern  haben  und  je 
nachdem  fie  einzeln  oder  zu  mehreren  in  gleicher  Höhe  liegen,  nennt  man  die 
Krankengebäude  Pavillons  oder  Blockbauten.  Ueberwiegt  bei  den  erfleren  das 
Holz  und  ähnliches  nicht  feuerficheres  Material  in  der  Konflruktion,  fo  heifsen  die 
Pavillons  Baracken. 

Diefe  einfachen  Bezeichnungen  hat  man  nicht  überall  feflgehalten.  So  wird 
das  Wort  >  Pavillon«  öfter  für  zweigefchoflige  Saalbauten  gegenüber  von  eingefchof- 
figen  verwendet,  und  diefe  letzteren  nennt  man  öfter,  namentlich  wenn  fie  Firfl- 
luftung  erhielten,  »Baracken«,  im  Gegenfatz  zu  »Pavillons«,  gleichviel,  ob  fie  hölzerne 
oder  fleinerne  Umfaffungswände  haben.  Schliefslich  wendet  man  beide  Worte  auch 
auf  gewiffe  ein-  oder  mehrgefchoffige  Bauten  an,  die  mehrere  Krankenräume  in 
gleicher  Höhe  enthalten. 

Diefe  wechfelnden  Bedeutungen  find  in  den  verfchiedenen  Anftalten  und  in  30 
der  Litteratur  eingewurzelt,  müffen  daher  auch  im  folgenden  bei  Befprechung  ein-  ^k"1*1"' 
zelner  Bauten  als  ortsüblich  übernommen  werden,  obwohl  als  Gattungsbegriff  die 
erftgenannten  Bezeichnungen  feflgehalten  werden  follen,  die  auch  feitens  der  preufsi- 
fchen  Militärverwaltung  in  der  Friedens -Sanitätsordnung  vom  Jahre  1891  bei- 
behalten wurden.  Ein  nochmaliges  Umprägen  der  Worte  vorzunehmen,  wie  vor- 
gefchlagen  worden  ifl,  würde  nur  noch  mehr  verwirren. 

Das  vorliegende  Kapitel  handelt  von  den  einzelnen  Teilen,  aus  denen  fich  ein 
Krankengebäude  zufammenfetzt,  fodann  vom  Zufammenwirkcn  derfelben  zu  dauernd 
errichteten  derartigen  Gebäuden,  wie  zu  Krankengebäuden  für  befondere  Zwecke 
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und  von  folchen  für  vorübergehende  Zwecke.  In  Kap.  3  folgt  die  Erörterung 
über  die  anderen  zum  Krankenhaufc  gehörigen  Gebäude  und  in  Kap.  4  diejenige 
der  Gefamtanlagen  von  verfchiedenen  Krankenhausgattungen. 

Die  zahlreichen  Bcifpielc,  welche  Kap.  2  u.  3  enthalten,  wurden  aus  dem 
Zufammenhang,  in  dem  fie  fich  befinden,  herausgenommen,  um  einen  Vergleich 
derfelbcn  unter  fich  zu  erleichtern.  Viele  von  ihnen  gehören  Gefamtanlagen  an,  die 
in  Kap.  4  durch  Block-  oder  durch  Gcfamtplänc  wiedergegeben  find,  wo  dann  auf  ihre 
Befprechung  in  den  vorhergehenden  Kapiteln  nur  zurückvervvicfen  wird.  Hingegen 
findet  fich  alles,  was  fich  auf  die  Gefamtanlagen  bezieht,  wie  die  Wahl  von  Lage, 
Untergrund,  die  Be-  und  Entwäfferungsanlagen,  die  Wege  und  verfchiedenen 
Leitungen  zwifchen  den  Gebäuden,  die  Stellung  der  letzteren  zu  einander,  kurz 
alles,  was  fich  nicht  vom  Ganzen  trennen  läfst  oder,  getrennt  behandelt,  zu  Wieder- 
holungen führen  würde,  in  Kap.  4  (unter  a). 

a)  Ausbildung  einzelner  Teile  des  Krankengebäudes. 

3«  Die  im  Krankcngcbäude  vorhandenen  Räume  follen  nur  den  Kranken  dienen 

oder  das  unentbehrliche  Zubehör  zu  den  Krankenräumen  bilden  und  an  Zahl,  wie 
an  Ausdehnung  die  Grenzen  einhalten,  welche  nötig  find,  um  den  Krankenräumen 
möglichft  Licht  und  Luft  zu  laffen  und  die  dringend  gebotene  Oekonomie  in  An 
läge  und  Verwaltung  durchzuführen.  Dennoch  verlangt  die  Vollftändigkeit,  unter 
der  vorftehenden  Ueberfchrift  alles  zufammenzuftellen,  was  einzeln  zerftreut  vor- 
handen ift,  auch  wenn  dadurch  hier  und  da  diefe  Grenzen  überfchritten  erfcheinen. 

Die  einzelnen  Gebäudeteile  haben  eine  fehr  mannigfaltige  Ausbildung  erfahren; 
Formen  und  Abmeffungen  der  Krankenräume  find  verfchieden  und  ihre  Nebenräume 
finden  fich  bald  in  geringerer,  bald  in  grofserer  Zahl  vor.  Die  wechfelnde  Aus- 
dehnung  der  Gebäude  und  der  Anftalt  bedingen  öfter  die  Einfchaltung  des  einen 
oder  anderen  Nebenraumes,  der  anderswo  wegbleibt,  und  ihr  befonderer  Zweck 
kann  eine  mehr  oder  weniger  vollftändige  Ausstattung  notig  machen.  Auf  diefe 
Beziehungen  der  Teile  zum  Ganzen  kann  hier  nur  infoweit  eingegangen  werden,  als 
es  fich  um  unmittelbare  Nachbarräume  handelt,  um  jedem  Teile  ohne  Einengung 
zunächft  fein  Recht  zu  laffen.  Die  Beifpiele  unter  b  und  c  zeigen  die  Auswahl 
und  etwaige  Unterordnung  der  Teile  zu  und  in  einem  ganzen  Gebäude. 

Der  wefentlichfte  Zweck  eines  Krankengebäudes  befteht  darin,  die  Krankcn- 
(;c!'chrpu0nk.c  PflcRe  durch  Herftcllung  gefunder  Räume  und  durch  Erleichterung  der  geeigneten 
Wartung  zu  unterftützen.  Die  »Gefchichte  der  Krankenhäufer«  lehrt  aber,  dafs  man 
diefen  Zweck  nur  dann  voll  erfüllen  wird ,  wenn  es  gelingt ,  die  in  folcher  Weife 
gebauten  Räume  auch  gefund  zu  erhalten,  d.  h.  die  nachteiligen  Einflüfie,  welche 
"die  Anwcfcnheit  von  Kranken  auf  den  Bau  ausüben  kann,  fern  zu  halten  und  durch 
möglichftc,  bezw.  vollftändige  Befeitigung  derfclben  wieder  unfehädlich  zu  machen. 
Unter  einem  gefunden  Raum  im  Krankengebäude  hat  man  heute  einen  folchen  zu 
verftehen,  der  nicht  nur  den  bisher  üblichen  Anforderungen  entfpricht,  die  man  an 
einen  gefunden  Wohnraum  ftellt,  fondern  einen  folchen.  der  zu  diefer  Abwehr  nach 
Möglichkeit  ausgerüftet  ift.  Zwifchen  Wohnräumen  für  Gefundc  und  Krankenräumen 
befteht  der  grofse  Unterfchied,  dafs  die  erfteren  vorzugsweife  von  gefunden  und  nur 
ausnahmsweife  und  zeitweife  von  kranken,  die  letzteren  dauernd  von  kranken 
Menfchen  belegt  find.    Die  Abwehr  und  die  Wiederbefeitigung   der  hieraus  ent- 
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flehenden  Schädlichkeiten  im  Krankengebäude  wird  heute  zielbewufst  gehandhabt, 
foweit  die  Erkenntnis  der  Urfachen  für  die  Verbreitung  anftcckender  Krankheiten 
dies  ermöglicht;  letztere  fuchte  man  früher  in  Miasmen  und  hat  fie  jetzt  als  von 
lebenden  körperlichen  Gebilden  herrührend  erkannt.  Da  folche  Gebilde  diefe  Krank- 
heiten verbreiten,  find  fie  jedem  Krankenhaufe,  das  keine  oder  nur  einen  kleinen  Teil 
der  an  folchen  Erkrankten  aufnimmt,  ebenfo  fchädlich,  wie  den  Epidemie-Kranken- 
häufern  und  den  einzelnen  Abteilungen  in  Infektions-Krankenhäufern.  In  allen  Fällen 
kann  ihr  Vorhandenfein  auch  Komplikationen  der  zuerfl  erlittenen  Erkrankung  herbei- 
fuhren. Die  Vorfiehtsmafsregeln ,  die  man  gegen  diefe  Gefahren  zu  ergreifen  im 
ltande  ift ,  find  daher  in  allen  Krankenhäufern  der  verfchiedenen  Gattungen  die 
gleichen;  fie  wechfeln  mit  der  fortfehreitenden  Erkenntnis  der  Krankheitsvorgänge; 
fo  lange  in  diefer  kein  Stillftand  eintritt,  fleht  er  auch  nicht  in  der  Entwickelung  des 
Krankenhausbaues  bevor.  Wenn  Baginsky  das  Wort  ausfprechen  konnte31),  dafs 
ein  heute  geplanter  Krankenhausbau  nach  einer  kurzen  Reihe  von  Jahren  fchon  in 
manchem  veraltet  fein  kann,  fo  bezieht  fich  dies  auch  auf  die  Ausbildung  der 
Krankengebäude,  die  von  der  fortfehreitenden  Erkenntnis  am  meiden  beeinflufst 
werden.  Daher  find  die  in  letzterer  Zeit  mafsgebend  gewefenen  Anflehten  über  die 
Natur  und  Verbreitung  der  Erreger  anfleckender  Krankheiten  der  Einzelbefprechung 
der  Teile  eines  Krankengebäudes  vorauszufchicken. 

Seit  man  erkannt  hat,  dafs  die  Infektionskrankheiten  parafitifchcr  Natur  find  N  33  d 
und  dafs  die  pathogenen  Bakterien,  welche  fie  verurfachen,  nie  durch  Urzeugung,  Verbreitung 
fondern  nur  aus  bereits  vorhandenen  Keimen  ihrer  eigenen  Art12)  entftehen,  nimmt  von 

i  ftl  C    t-l  O  Ii  ^  1 

man  an,  dafs  Infektionskrankheiten  durch  unmittelbare  Berührung  mit  I'erfonen  und  «offen. 
Sachen  oder  durch  Zwifchcnträger  oder  durch  die  Luft  verbreitet  werden.  Der 
letztere  Weg  beruht  nach  ÄW//'s  L*nterfuchungen3Ä)  auf  folgendem. 

Die  Vermehrung  pathogener  Mikroorganismen  findet  nur  in  feuchtem  Zuftande  ftatt.  Ihr  Uebergang 
au&  diefem  in  die  Luft  kann  nur  beim  Zerftäuben  oder  beim  Eintrocknen  der  Flul'figkeit  dadurch  erfolgen, 
dafs  der  vertrocknete  RUckfland  zerlallt,  zerfplittert  oder  in  irgend  einer  Weife  in  Staub  verwandelt  wird 
und  diefe  Organismen  fich,  an  den  Staubteilchen  haftend,  in  die  Luft  erheben.  -Manche  pathogene  Mikro- 
organismen lind  im  ftandc,  in  trockenem  /Utlande  mehr  oder  weniger  lange  Zeit  lebensfähig  zu  bleiben, 
wahrend  andere,  wenn  fie  getrocknet  werden,  in  kürztfkr  Frill  abflcrben.«  In  der  Luft  vermögen  fie, 
weil  c*  ihnen  an  genügender  Feuchtigkeit  fehlt  ,  lieh  nicht  zu  vermehren.  Ihre  ftaobformigen  Träger  in 
licrfelben  feheinen  die  Sonncnftäubchcn  an  Grüfte  zu  übertreffen.  »In  ruhender  Luft  und  felbfl  bei  einer 
Bewegung  derfelben  bis  zu  0,so  m  in  der  Sekunde  fallen  fie  fchnetl  zu  Boden  « 

Das  Hauptgewicht  fei  darauf  zu  legen ,  dafs  die  Infektionsfloffc  nicht  aus  dem  feuchten  in  den 
trockenen,  (taubförmigen  Zufland  übergehen.  -Ifl  dies  aber  nicht  zu  vermeiden,  dann  mufs  der  Staub  fchon 
rooglichfl  im  Augenblick  des  Entliehen*  nus  der  Umgebung  de*  Menfchen  d  urch  Lufillrümungen ,  welche 
kräftig  genug  find,  um  ihn  tragen  zu  können,  abgeführt  werden.  In  der  freien  Luft  verteilt  fich  der  in- 
fektiöfe  Staub  dann  fofort  auf  fo  grofse  Luftmengen,  dafs  die  Gelegenheit  zur  Infektion  eine  verfchwindend 
geringe  wird.  Nur  wenn  er  etwa  üljer  unmittelbar  neben  dem  Infektionsherd  gelegene,  dicht  bewohnte 
Stadtteile  fich  verbreiten  kann,  ifl  er,  wie  die  Erfahrungen  an  einigen  I'ocken-Hofpitälern  gelehrt  haben, 
im  flande,  Unheil  anzurichten,  was  natürlich  vermieden  werden  mufs  und  auch  leicht  vermieden  werden 
kann  .... 

Diefes  Entfernen  von  infckliüfcm  Staub  ifl  die  Hauptaufgabe,  welche  die  Lüftung  folcher  Räume 
iii  erfüllen  hat ,  in  dentn  infektiöfe  Kranke  fich  aufhalten  .  .  .  Allem  Anfcheine  nach  verbreiten  lieh  die 
Infcktionsfloffe  bei  exanthematifchen  Krankheiten  ausfcblicfslich  in  Slaubform.  *Die  günftigen  Refullate, 
welche  die   englifchen   Aerzte    im    Kritnkricge   dem  Flecktyphus   gegenüber  erzielten,    find  denn  auch 

")  Siehe:  Baginsky,  A     Arbeiten  aus  (lern  Kaifti.  xn.d  kuiftrinlticdtich-Kiiideikraiikcntuurc  m  Bcr'.iQ.  SiuttgäM 
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Gefahr  einer 
Luftiofekliou 


höcbft  wahrfcheinlich  in  erfler  Linie  der  ausgiebigen  Lüftung  tuzufchreiben ,  welche  fie  zur  Anwendung 
brachten  .  .  .« 

»In  Räumen  ,  welche  nicht  genügend  tu  ventilieren  find  ,  ift  die  Infektionsgefahr  in  der  Weife  zu 
verringern,  dafs  der  für  einen  Mcnfchen  bcflimmte  Luftraum  fo  grofs  als  möglich  bemefTen  wird,  um  eine 
Verteilung  der  infektiöfen  Staubteilchen  auf  möglichft  grofse  Luftmaffen  zu  bewirken«*4). 

Aus  den  angeführten  Mitteilungen  geht  hervor,  dafs  die  Verbreitung  patho- 
gener  Mikroorganismen  durch  die  Luft  in  Staubform  erfolgt,  dafs  man  daher  das 
Erzeugen  von  verdächtigem  Staub  möglichft  einfehränken,  Flächen  und  Ecken,  auf 
denen  er  fich  anheften  kann,  thunlichft  vermeiden  und  den  Staub  unmittelbar  am 
Entftehungs-  oder  Ablagerungsort  entfernen  foll. 
3*-  Das  Bcfcitigcn  folcher  ftaubförmiger  Keime  aus  einem  gefchlolTenen  Räume 

iilktion.fwl  würde  nach  den  neueften  Unterfuchungen,  die  Flügge**1)  zufammenfafst,  mittels  einer 
"u-       Lüftungsanlage  ebenfowenig  vollftändig  möglich  fein,  wie  die  Entfernung  des  auf 
Räumen.    Kleidern  abgelagerten  Staubes  durch  heftigen  Wind.   Eine  Desinfektion  von  Wohn- 
räumen, Kleidern  oder  fonftigen  Geräten  mittels  Luft  ift  fonach  durchaus  unzuverläffig. 

Lediglich  aus  der  nach  den  Umgebung  der  AhftrömungsöfTnungen,  wo  die  Gefch  windigkeit  flark 
genug  ift,  können  gröbere  Staubteilchen  fortgeführt  werden,  wahrend  im  gröfsten  Teile  des  Zimmers 
höchftens  ein  längeres  Schwcbcnbleiben  und  langfamercs  Abfetzen  derfelben  erfolgt. 

Das  Verhalten  der  in  einem  Krankenraume  fehwebenden  Infektionskeime  ift  hierbei  ungefähr  das. 
felbe,  wie  dasjenige  der  gröberen  Staubpartikelchen,  an  welchen  fie  haften.  In  ruhiger  Zimmerluft  fetzen 
fich  die  Keime  allmählich  innerhalb  I  bis  2  Stunden  zu  Boden  und  können  von  da  entfernt  werden. 

35  Die  Gefahr  einer  Luftinfektion  in  der  freien  atmofphärifchen  Luft  tritt  nach 

Flügge  nur  ausnahmsweise  ein. 

»In  der  freien  atmofphärifchen  Luft  wird  es  entfehieden  zu  den  fettenden  Ausnahmen  gehören, 
dafs  jemand  lebensfähige,  infektiöfe  Organismen  einatmet,  weil  diefe  da,  wo  fie  in  die  Luft  gelangen,  ftets 
rafch  auf  ein  enormes  Luflvolum  verteilt  und  allmählich  in  unendliche  Verdünnung  gebracht  werden.« 
.  .  .  >Eine  Ausnahme  machen  vielleicht  die  weit  verbreiteten  Eiterkokken  ...  die  Bacillen  des  malignen 
Oedems,  des  Tetanus  und  wahrfcheinlich  die  Malariaerreger.«  .  .  .  «Eher  könnte  es  hier  und  da  noch  zu 
einer  indirekten  Vcrfchleppung  infektiöfer  Luftkeimc  zunächft  auf  Nahrungsmittel,  Waffer,  Boden  u.  dergl. 
und  von  da  in  den  Körper  kommen.«  Doch  werde  die  Weiterentwickelung  oder  Konfervicrung  des 
Krankheitserregers  eines  derart  abgelagerten  Keimes  durch  Etablierung  faprophytifcher  Keime  erheblich 
erfchwert  *•). 

Hingegen  fagt  er37)  bezüglich  der  Gefahr  einer  Luftinfektion  in  gefchlolTenen 
Räumen : 

»In  gefchloflfenen  Räumen  (zu  denen  auch  Treppcnhäufer ,  Korridore,  ringsum  gefchloffene  Höfe, 
enge  Gaffen  ohne  freie  Luftbewegung  zu  rechnen  find)  wird  dagegen  eine  Infektion  von  der  Luft  aus 
weit  leichter  und  häufiger  zu  (lande  kommen,  fobald  Kranke  da  find,  deren  Exkrctc  fich  der  Luft  bei- 
mengen. Am  gcfährlichflen  wird  die  Luft  fein,  wenn  fie  grob  fichlbaren  Staub  enthält,  der  durch  Be- 
wegungen des  Kranken  oder  Hantierungen  mit  infizierten  Betten,  Kleidern  oder  Möbeln  aufgewirbelt  ift. 
In  vollkommen  ruhiger,  ftaubfreier  Luft  ift  dagegen  die  Infektionsgefahr  fehr  gering.  Staubige  Luft  in 
gefchlolTenen  Räumen  ift  daher  ein  viel  richtigerer  Indikator  für  Infektionsgefahr  als  übelriechende  Luft.« 

j6-  Aus  diefer  Lehre  von  der  Verbreitung  der  Infektionskrankheiten  folgen  zunächft 

einige  allgemeine  Gefichtspunkte  für  die  Bauausführung  eines  Krankengebäudes. 

In  erfter  Linie  find  die  poröfen  und  ftauberzeugenden  Bauftoffe  auszufchliefsen 
oder  unfehädlich  zu  machen.  Daher  follen  befonders  Stein,  Eifen,  Glas  u.  f.  w. 
zur  Verwendung  kommen.  In  zweiter  Linie  ift  die  möglichfte  Güte  der  Ausfuhrung 
anzuftreben,  um  eine  thunlichft  homogene,  Ausbefferungen  nicht  oder  nur  feiten 
ausgefetzte  Struktur  zu  fchaffen. 


Oute  der 
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Ein  Krankengebäude  für  dauernde  Zwecke  verlangt  die  gröfste  Rückficht  auf 
Befchaffung  geeigneter  und  guter  Baufloffc;  es  foll  in  bautechnifcher  Beziehung 
auf  das  forgfältigfte  nach  einem  vorher  durchgereiften  und  abgefchloflenen  Plan 
und  nicht  überhaftet  gebaut  werden,  fo  dafs  die  Mauern  genügend  fich  fetzen  können, 
bevor  der  Ausbau  beginnt,  und  kein  Teil  des  letzteren  foll  vor  vollftändigem  Aus- 
trocknen der  fertigen  Teile  eingebracht  werden.  Dies  gilt  fo  weit,  als  es  irgend 
durchfuhrbar  ift,  auch  für  vorübergehende  Bauten,  die,  wo  folche  in  Ausficht  ftehen 
oder  möglicherweife  fchnell  verlangt  werden  können,  wie  bei  Epidemien  oder  in 
Kriegsfällen,  um  fo  beffer  in  Plan  und  Ausfuhrung  vorher  durchdacht  fein  follten,  je 
fchneller  fie  in  diefem  Falle  errichtet  werden  muffen. 

Morris**)  weift  in  feiner  Studie  für  das  Johns  Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  auf  die  Erfahrungen  mit 
eingefchofligen  Baracken  im  letzten  nordamerikanifchen  Bürgerkrieg  hin  und  fagt  auf  Grund  derfelben : 
»Wohlfeilheil  der  Konftruktion  fchliefst  die  Benutzung  untergeordneten  Materials,  fowie  wenig  Sorgfalt  und 
Gcfchicklichkeit  im  Bauen  in  fich.  Solch  eine  Baracke  kann  nach  drei-  oder  vierjähriger  Benutzung  mehr 
Sprünge  in  den  fchlecht  geputzten  Wänden,  mehr  ofTene  Spalten  und  Ritze  in  fchlecht  verlegten  Fufsböden 
von  geringem  Holze,  mehr  Löcher  zur  Anhäufung  von  Schmutz  haben  und  mehr  mit  giftigen  EinflUlTen 
gefättigt  fein  als  ein  folider  Bau  ,  der  Stürmen  von  Jahrhunderten  widerfland,  pünktlich  repariert  wurde 
und  Kranken,  wie  Verwundeten  von  Generationen  Unterkunft  bot.«  Und  er  fagt  weiter:  »Von  der  Vor- 
züglichkrit  der  Ausführung  und  der  unausgefetzten  Vv'achfamkeit  in  der  Erhaltung  der  Integrität  der 
Strukturen  und  in  der  Reinlichkeit  hänyt  faft  noch  mehr,  als  von  den  konftruktiven  Einrichtungen,  der 
Erfolg  ab.« 

Findet  man  fchlecht  ausgeführte  Gebäude  oder  Gebäudeteile,  fo  hört  man 
meift  die  Entfchuldigung,  dafs  billig  gebaut  werden  mufste.  Hügel  forderte  fchon 
vor  50  Jahren,  ohne  Rückficht  auf  den  Koftenaufwand  alles  zu  berückfichtigen,  was 
befondere  Vorteile  für  die  Krankenpflege  biete. 

»Schlecht  gebaute  und  unvollkommen  eingerichtete  Spitäler  erzeugen  für  das  Geraein  wohl  mehr 
Nachteile  als  Nutren.« 

Für  eine  geringwertigere  Ausfuhrung  bleibt  auch  der  Architekt,  wenn  fie  des 
niedrigeren  Prcifes  wegen  gefordert  war,  verantwortlich;  denn  er  errichtet  dauernde 
Bauten  nicht  für  die  augenblickliche  Leitung  oder  Verwaltung  einer  Anftalt,  fondern 
auch  für  kommende  Generationen  und  Verwaltungen.  Die  Monumentalität  im 
Krankenhausbau  follte  vor  allem  darin  beftehen,  dafs  die  Güte  der  Ausführung 
einer  möglichft  langen  Zeit  ftandhalten  kann. 

Diefe  letztere  beftimmt  die  Korten  eines  Krankengebäudes  und  ift  bei 
Beurteilung  desfelben  ebenfo  fehr  in  Betracht  zu  ziehen,  wie  die  Güte  des  Planes. 
Die  aufgewendeten  Mittel  laffen  fich  daher  nicht  durch  vergleichende  Zahlen  auf 
dem  Papier  beurteilen,  ohne  dafs  man  genau  weifs,  wie  gebaut  wurde,  und  nichts  ift 
einer  gediegenen,  gewiffenhaften  Bauausführung  fchädlicher,  als  das  Entgegenhalten 
von  gedrückten  Preifen,  ohne  genau  zu  wiffen,  was  dafür  geleiftet  worden  ift.  Ein 
gut  ausgeführter  Bau  wird  in  der  Anlage  immer  mehr  als  ein  gering  ausgeführter, 
aber  auch  viel  weniger  Unterhaltung  körten  und  fchliefslich  billiger  fein,  obwohl  er 
anfangs  teuerer  erfchien. 

Man  foll  daher  dauernde  Krankengebäude  nicht  errichten,  wenn  die  Mittel, 
welche  fie  in  diefem  Sinn  erfordern,  nicht  vorhanden  find,  oder  man  foll  fie  auf 
dasjenige  Mafs  einfehränken,  welches  die  Mittel  geftatten. 

Eine  gröfsere  Zahl  von  Krankenhaufcrn  verschiedener  Gattungen  wurden  in 

unferem  Jahrhundert  in  gemieteten  oder  günrtigcnfalls  in  gekauften  Häufern  ge- 
  * 

»<)  Sieh«:  IWfitAl  /l.t*t.  Fivt  tffayt  rrlating  ta  thi  coxßructicn,  orcaMtzatian  and  maHagtmtnt  cf  ho/^ilais,  cjh- 
triluUd  by  '*">-  -uikori  /„r  tke  h/<  0/  tht  7"»"'  Itofkins  /^//i.'a/  «/  Baltimore.    New  York  1875.    S.  i!6. 


Enichtunc 
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gründet,  die  man  bezüglich  Anlage  und  Güte  ihrer  Ausführung  prüfte,  renovierte 
und  in  Gebrauch  behielt,  bis  ein  Neubau  erfolgen  konnte.  Heute  bietet  die  vor- 
gefchrittene  Technik,  fowie  die  Uebung  und  Erfahrung  in  der  Errichtung  mehr 
oder  weniger  vorübergehender  Hauten  die  Möglichkeit  der  vcrhältnismäfsig  fchnellen 
Deckung  eines  folchen  Bedarfes  durch  Gebäude,  die,  obgleich  fie  für  vorüber- 
gehende Zwecke  beltimmt  find,  durch  geeignete  Wahl  der  Materialien  und  durch 
die  Genauigkeit  der  Technik  den  Korderungen  einer  einwandfreien  Krankenunter- 
kunft entfprechen.  Aufser  der  beweglichen  Baracke  für  Kriegszwecke  find  fchon 
felbftändige  Typen  für  folche  Unterkünfte  in  Krankenhäufern  entftanden,  denen  der 
K.rfatz  von  Holz  und  Kilz  durch  Kifen  und  feftcres  Füllmaterial  die  nötige  Solidität 
giebt,  die  auch  neben  fpäteren  mafliven  Bauten  eine  Reihe  von  Jahren  beliehen  und 
bei  örtlicher  Verlegung  der  Anftalt  ihr  folgen  können. 

Genügen  alfo  die  Mittel  nicht  zu  einem  foliden,  dauernden  Bau,  reicht  die 
Zeit  für  einen  folchen  nicht  oder  lallen  lieh  Dauer,  Ausdehnung  oder  Lage  der 
Anftalt  noch  nicht  überfelien,  fo  baue  man  zunächft  vorübergehende,  aber  mög- 
liche einwandfreie  Krankengebäude,  im  Anfchlufs  an  beftehende  Bauten  für  die 
Verwaltung  u.  f.  w.,  oder  gleichzeitig  mit  ebenfolchen  Nebengebäuden.  Diefer  Aus- 
weg hat  fich  auch  bereits  als  fruchtbringend  erwiefen;  denn  eine  Reihe  neuer  Geficlits- 
punkte  für  die  Ausbildung  des  Ktankengebaudes  haben  in  diefer  Weife  Geftalt 
gewonnen.  Andere  derartige  Bauten  aus  Kifen,  Stein  und  Glas  verdanken  ihr  Ent- 
lehen mangelhaftem  Untergrund,  der  nur  leichte  Konftruktionen  gellattete,  wie  z.  B. 
derjenige  des  Kinderkrankenhaufes  der  Charite  in  Berlin.    Siehe  auch  unter  c, 


[)  Kranken  räume. 

«)  lorni  und  Gröfse  der  Krankenräunie. 

Zur  Erhaltung  von  Ordnung,  Reinlichkeit  und  Disziplin  fchrankl  man  die 
Zahl  der  in  einem  Räume  zu  vereinigenden  Betten  thimlichft  ein.  Ein  zu  grofses 
Wachfen  der  Belagsziffer  begegnete  auch  dem  Widerfpruch  der  Aerzle  aus  gefund- 
heitlichen  Gründen.  Ein  wefentliches  Ergebnis  der  Thätigkeit  der  Kommiflion  der 
Akademie  der  Wiflenfchaften  in  Paris  bei  der  Planung  des  Hötd-Dieu  dafelbft  war 
das  Zurückfchrauben  der  grofsen  BelagszifVcr  der  Säle  auf  36  Betten  als  Höchft- 
belag  für  einen  Krankenraum. 

Vom  Standpunkt  der  Krankenpflege  und  Wartung  ift  die  äufserflc  Grenze 
des  Belages  eines  Krankenraumes  diejenige  Zahl  von  Kranken,  welche  eine  Ober- 
pflegerin überwachen  kann.  Kleinere  Räume  follen  nach  der  Arbeitskraft  einer  oder 
mehrerer  Pflegerinnen  bemeflen  werden. 

.)///,!  Xigktin^ak  hat  50  bis  <»o  Helten  als  die  gröfstc  Zahl  bezeichnet ;  fte  wollte  auch  2  Säle  zu 
je  25  bis  30  betten  unter  eine  Obcrpflegerin  Hellen ,  wenn  die  dadurch  erreichte  belTere  Lütlbarkeit  der 
.Säle  eine  fulche  Verkleinerung  derfclben  erwünfeh:  mache. 

Im  amerikanischen  Bürgerkrieg  l'et/tc  man  die  Durchschnittszahl,  welche  ein  Oberwärter  oder  eine 
Pflegerin  uberwachen  kann,  aul  30  Helten  feil. 

Merke  rechnet  durchschnittlich  am  25  Kranke  3  Schwertern  cinfchhcMich  der  die  Aufficht  führenden, 
Sowie  1  Mayd  und  l  Hau-dicncr. 

In  allgemeinen  Krankenhäufern  teilt  man  die  Kranken  gern  nach  dem  Mehr- 
fachen von  4  Betten,  baut  alfo  Räume  zu  4,  S,  12,  16,  20,  24,  28  oder  32  Betten, 
was  fich  als  praktifch  erwiefen  hat,  weil  lieh  diele  Zahlen  durch  4,  5,  6  oder 
mehr  teilen  lallen,  je  nachdem  eine  Pflegerin  auf  4,  5,  6  oder  mehr  Kranke  zu 


Digitized  by  Google 


23 


rechnen  ift.  Solche  verfchiedene  Gröfsen  entfprechen  auch  der  von  den  Aerzten 
gewunfehten  Gliederung  der  Kranken  innerhalb  der  Abteilungen,  die  aus  einem 
oder  mehreren  gröfseren  Sälen  oder  aus  grofsen  und  kleineren  Räumen  gemifcht 
beliehen  können. 

# 

In  Infektions  Blocks  findet  man  u.  a.  das  Kinzelzimmerfyftem,  welches  Knauff, 
wie  früher  Hofmanu,  als  die  vollkommenftc  Hofpitaluntcrkunft  bezeichnete  mit  dem 
Hinzufügen,  dafs  folgerichtig  jeder  Kranke  fein  eigenes  Haus  zur  Verfügung  haben 
mufle.  Da  aber  eine  folche  Behandlung  aller  Kranken  bei  öffentlicher  Kranken- 
pflege unausführbar  ift,  fo  bleibt  fie  auf  zwingende  Fälle  befchränkt. 

Die  nachllehcmle  Uebcrficht  enthält  die  Forderungen  verfchiedencr  Schriftlleller  und  Kommilitonen 
beiüglich  der  Grenzen  des  Belages  von  Krankenräumen. 


Für  MiHtür-LuzareMe  und  allgemeine 
Hof  p  i  t  ä  I  e  r  : 


Reglement  für  die  Friedcnslazarette 
Aufl  


Reglement  für  die  Friedetisfcuarelte  

SU/s  Night.ngale   .    .  . 

v.  ßreunin*    

KommiA'ton  für  Kafernen  und  Hofpiläler  

Setiitc  tie  chirur^i*  

Letal  ze-trnmtnt  boani  fitr  die  Metropolitan  workAou/es 
.\it/e  


Rechard  

nyi;<  

Sander  ...... 

Cnr/chmann 

Böhm  

Friedeiii-Sanitätsurdnung 
Mtrk;  


Für  Kinder-Krankenhäufcr: 


Ratuh/u/s 
Bagimky 


Für  Infektions-Holpitäler: 


Regulativ 

Koch  .  . 


Letal  gtvetnment  biard 


Kub-Met 


Für  Krankenräume  wählt  man  feit  alters  her  die  rechteckigen  Formen;  neuer- 
dings find  neben  ihnen  auch  zentrale  Säle  zur  Ausfuhrung  gekommen;  elliptifche 
oder  ellipfoidifche  Säle  wurden  vorgefchlagen,  aber  nicht  ausgeführt. 

Die  rechteckige  Form  lafst  fich  jeder  gewünfehten  Krankenzahl  leicht  anpaflfen. 


Kecbfccki^c 


Luftraum  gleich  demjenigen  in  allgemeinen  K.t.inkciih.iul'cm. 
•")  Im  Inflitut  für  IiifeLlionjItraiikheiten  in  liciün. 
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Man  baut  rechteckige  Räume  für  eine  oder  zwei  Bettenreihen  und  i  bis  50  Betten 
und  mit  thunlichft  mehrfeitiger  Belichtung.  Ihre  Flächenmafse  hängen  von  der 
Bcttcnftellung,  der  Bettenzahl  und  der  Art  der  darin  behandelten  Krankheiten  ab 
und  find  dann,  um  einen  gewiffen  Luftraum  zu  erreichen,  nach  den  Höhenmafscn 
und  fchliefslich  nach  der  Art  der  Lüftbarkeit  weiter  zu  regeln.  Je  nach  dem 
Vorwiegen  des  einen  oder  anderen  diefer  Einflüfle  kann  die  Gröfse  und  Form 
von  Räumen  verfchieden  fein,  auch  wenn  fie  für  die  gleiche  Zahl  von  Betten 
beftimmt  find. 

Bei  Beurteilung  der  Mafse  eines  Saales  find  diefe  Einzclumftände  in  Betracht 
zu  ziehen.  Sie  erklären  ein  ziemlich  beträchtliches  Schwanken  in  den  abfoluten 
Raumgröfsen. 

<•  Für  die  Bettenftellung  ift  folgendes  mafsgebend. 

'  RuumTrniT'  Räume  mit  zwei  Bettenreihen  follen  Belichtung  von  zwei  gegenüberliegenden 

*  »ktu-nrrihrn.  sejten  erhalten.  Die  Oj»s  m  breiten  und  2,oo  m  langen  Betten  flehen  bei  uns  fenk- 
recht  zu  den  Fenfterwänden,  aber  in  0,5  0  Abftand  von  letzteren,  um  freie  Luft 
längs  der  Wand  hinter  den  Betten  zirkulieren  zu  laffen  und  kalte  Luftftröme,  welche 
von  Wand  und  Fenfter  herabfallen,  vom  Kopf  des  Kranken  abzuhalten.  In  Nürnberg 
und  a.  a.  O. ,  wo  die  Betten  auch  vor  den  Fcnftern  ftehen,  fteigt  diefer  Abftand 
auf  O.do  m.  In  manchen  englifchen  Krankenhäufern  wird  kein  oder  ein  geringerer 
Abftand  eingehalten,  und  in  Frankreich  beträgt  er  meift  nur  0,ao  m. 

Der  Mittelgang  zwifchen  den  Bettenreihen  erfordert,  wenn  darin  Heiz-,  bezw. 
Lüftungskörper  oder  Tifche  ftehen,  mehr  Breite  als  fonft. 

Rechnet  man  für  folchc  Hindcrnifle  im  Mittelweg  lao m  Breite  (das  Mafs  der  vereinigten  Wafch- 
und  Schrciblifchc  in  Hamburg-Eppendorf)  und  auf  jeder  Seite  l,»o  m  freie  Bahn  zum  Transport  von 
0,95  m  breiten  Betten,  fo  erhält  man  für  den  Mittelgang  (wie  in  Nürnberg)  3,io  m  Breite;  man  follle  diefe 
Breite  dort,  wo  der  Transport  von  Kranken  in  Betten  nach  Veranden  oder  in  das  Freie,  wie  neuerdings 
bei  uns  in  Erdgefchofsfäleri ,  eine  wesentliche  Rolle  fpielt ,  nicht  cinfehränken ,  fondern  in  gröfseren  Sälen 
eher  verbreitern;  in  Hamburg  Eppendorf  hat  der  Mittelgang  4,0«  m  Breite.  Ift  der  Mittelgang  nicht  befelzt, 
fo  genügt  eine  Breite,  die  gemattet,  dafs  2  Betten  nebeneinander  vorüber  gefahren  werden  können. 
Krwlinfcht  find  dann,  obige  Bc-Uengröfseii  vorausgefetzt,  2,io  bis  2i*o m-  Hiernach  würde  fich  bei  freiem 
Mittelgang  eine  Saalbreite  von  7.jo  bis  7, so m  und  bei  befetztem  Gang  eine  folche  von  8,so  m  ergeben. 

Sind  die  verwendeten  Betten  fchmalcr,  fo  können  die  Mafse  für  den  Mittelgang 
entfprechend  herabgemindert  werden. 

Letztere  betragen  in  den  Londoner  VVorkiiou/e  inßrmariet  rn  und  in  der  Friedens  Sanitäts- 
ordnung 2,oo  bis  2,jo  u' ;  Sonder  wünfehte  2,«o  m.  Die  Engländer ,  welche  in  der  Saalbreite  moglichfl 
fparen,  erachten  6,10  bis  7,so  «n  (-  20  bis  24  Fuf*)  Saalbreite  bei  freiem,  bezw.  durch  Kamine  oder 
üefen  befetztem  Miltclgang  für  genügend  und  erweitern  das  Mafs,  wenn  möglich,  nicht  über  8,»«  "» 
(=1  28  Fufs). 

In  jeder  Bettenreihe  bedingt  bei  gleichen  Abftändcn  der  Betten  untereinander 
die  Zugänglichkeit  der  Fenfter  und  die  Notwendigkeit  der  Stellung  eines  Nacht- 
tifchchens  von  0,47  »  Breite  neben  jedem  Bett  einen  Mindeftabftand  von  l,os  ■»  zwifchen 
ihnen,  der  zugleich  das  Stellen  eines  Stuhles  am  Fufs  des  Bettes  an  der  gleichen 
Seite,  wo  das  Nachttifchchen  fleht,  ermöglicht.  Hieraus  ergiebt  fich  ein  Achfcnabftand 
von  2,<>o  n\  welchen  man  den  Wandraum  nennt,  den  ein  Bett  beanfprucht. 

In  den  YWrkhouft  tnßrmirits  werden  0,«i  m  und  in  der  Friedens-Sanitätsordnung  l.oo  m  AbAand 
gefordert.  In  den  meiden  ausgeführten  Sälen  find  2ti3m  Achfcnabftand  eingehalten;  doch  wechfclt  diefer 
oft  infolge  anderer,  noch  zu  befprechender  Riickfichlcn. 

Der  Abftand  der  letzten  Bcttenachfe  in  jeder  Reihe  von  den  Stirn-  oder  Scheide- 
wänden foll  nicht  weniger  als  1,-,»  >n  betragen.  Bezüglich  der  Stellung  der  Betten 
zu  den  Fcnftern  liehe  Art.  76. 
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Nach  Vorgehendem  würden  8,50  ,n  Breite  bei  bcfetztem  Mittelgang  und  2,oo  m 
Bettenachfenabftand  für  bequemen  Verkehr  erwünfcht  fein,  was  einem  Flächenmafs 
von  8,™  qm  für  ein  Bett  entfpricht. 

Die  Bettenzahl  in  einem  Räume  beeinflufst  die  Saal  flächen  mafse  fchon  durch 
Hinhalten  der  Endabftände  der  Betten  von  den  Stirnwänden,  wodurch  fich  bei  einem 
4-Bettenzimmer  gröfsere  Flächenmafse  für  1  Bett,  gleichen  Abftand  diefer  unterein- 
ander vorausgefetzt,  ergeben,  als  in  einem  30-Bettenfaal. 

Teilet*1)  will  mit  »achtender  ßettenzahl  den  Mitlelgang  und  die  Bodenfläche  vergröfsern  und  fchlägt 
hei  Einhaltung  gleichen  Abftandes  in  einer  Reihe  folgende  Stufenfolge  vor : 

10,00»  Länge,  T.jod»  Breite,  3  oo  ">  Mittelgang, 
IO.oe  bis  20,oom      ,       8,00  m      ,       3,50  in  a 
20.00  bis  30,oo"»      „       8,*om      •      4,o« 01  > 
30,oo  bis  40.00«      *       9,0(1™      »      4,50 m         >  . 
BurdeM**)  will  dagegen  die  Bodenfläche  einhalten,  aber  bei  wachsender  Krankenzahl  den  Wand  räum  ab- 
nehmen lalTen,  um  den  Mittclgang  zu  verbreitern,  wenn  er 

bei    8  Betten  (j.n  m  (=  22  Fufs)  Saalbreite, 
»    10      »       7^o  «n  (=  24    -  ) 
bei  über  io      •      8,&»  m  (=  28    *  ) 
vorfchlägt,  fo  dafs  der  hei  8  Betten  2,n  m  betragende  Wandraum  bei  20  Betten  auf  2,is  m  finkt. 

Die  Art  der  Erkrankung,  an  welcher  die  Infaffen  leiden,  hat  die  Flächenmafse 
weiter  beeinflufst.  In  den  englifchen  Workhoufe  infirmaries  wiegen  Fälle  nicht  akuten 
Charakters  vor,  und  in  den  meiften  allgemeinen  Krankenhäufcrn  Englands  werden 
keine  anfteckenden  Kranken  aufgenommen,  daher  ihre  Säle  nur  mit  anderswo  er- 
richteten Räumen  verglichen  werden  können,  welche  mit  derfelben  Art  von  Kranken 
wie  in  England  belegt  find. 

IVylit  wollte  denfelben  Saal  mit  12  bis  29  Betten  belegt  haben,  je  nachdem  nicht  anfleckende 
Falle,  die  anfleckend  und  gefährlich  werden  können,  oder  nur  nicht  anfleckende  Fälle  vorliegen.  Dies 
bedeutet  alfo  grofseren  Wandraum  für  bedenkliche  Fälle.  In  englifchen  Infektion«  Krankenhäufern  fordert 
man  3,»»m  Achfenabftand  fUr  I  Bett,  giebt  aber  Diphtherischen  und  Scharlachkranken  wieder  verfchiedene 
Abftände.    (Siehe  unter  b,  5,  1  u.  x). 

Die  Höhe  des  Krankenraumes,  im  befonderen  diejenige  dergrofsen  Säle,  fchwankt  4* 
weniger.  Zur  guten  Lüftung  eines  Saales  hält  man  heute  4,5  u  bis  5,oo  ™  Höhe  für  R*"mh 
ausreichend. 

Nur  in  den  alten  italienifchcn  Krankenhäufern  fteigt  fic  bis  auf  8  00  Die  Säle  nieh  Tollet- 
fchem  Profil  mit  annähernd  eben  folchen  Höhen  im  Scheitel  bilden  eine  Ausnahme;  die  Durclifchnitts- 
berechnung  ihrer  Hohe  bleibt  darunter. 

Bei  übereinander  liegenden  Sälen  hat  man  den  oberen  öfters  geringere  Höhe 
als  den  unteren  gegeben,  weil  man  darin  weniger  Schwerkranke  behandeln  oder  die 
Hohen  den  Wohnhausverhältniffen  nachbilden  wollte  wie  in  franzöfifchen  Kranken- 
häufern, z.  B.  in  Lariboißerc  und  im  7V/fv»//-Hofpital  zu  Paris,  in  Ste.-Eugciiic  zu  Lille 
u.  f.  w, ,  was  umgekehrt  fein  follte,  wie  im  Urban  zu  Berlin,  weil  man  die  oberen 
Säle  im  allgemeinen  als  fchlechter  betrachten  mufs. 

Aus  den  Flächen-  und  Höhenmafsen  fetzt  fich  der  Luftraum  zufammen.  den 
Tenon  durch  die  Luftmenge,  welche  ein  Kranker  in  einer  Stunde  verbraucht,  regeln  l'uhrzi 
wollte.    Nach  dem  damaligen  Stand  der  Dinge  nahm  er  diefen,  wie  Lavoißer,  zu 
51, »3  an43). 


*')  Siehe:  Ti'LI  ET,  C.    Les  idificei  hojfiitalier*  d.-fiuit  l.ur  ari^i,«  ju/fu'ä  not /pur t.    9.  Aufl.    I'..ri»  tiip    S  »5B. 
«j  Siehe:  BcKOKTT.  H.  C.    H.-JfiUU  and  a/yiuw,  ./  the  tvorlä.    London  1S93.    ÜU    IV,  S.  IT. 
**)  Hi-ssi>x,  A.    Etüde  Jur  lts  hJfiitjux  coiftJfrt,  >«*  U  raf/t>rt  Je  leur  conftrm Up»  ,  de  ta  dittr .eutiPH  de  leur» 
MtSmeHit,  de  f  ameuilement ,  de  l Hygiene  et  du  feroiie  des  /»lies  de  maladet     Paris  1863.    S.  55. 
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Heute  fordert  die  preufsifche  minifterielle  ? Anweifung«  **)  eine  Lüftungsmenge 
von  80  cbm  für  erwachsene  Kranke  und  10  cbm  für  Kinder.  Degm**)  rechnet  80  cbm 
für  Chronifche,  00  cbm  für  Fiebernde  und  120  cbm  fur  anflickende  Kranke  und  Ver- 
wundete; Rukner1*)  fordert  fur  gewöhnliche  Kranke  (50  bis  70  cbm,  fur  Verwundete 
und  Wöchnerinnen  100  cbm,  bei  Epidemien  150  cbm.  (Vergl.  über  die  Gröfse  des  Luft- 
wechfels  Art.  103.)  Je  nachdem  man  nun  1-  oder  2-  oder  mehrmaligen  Luftwcchfel 
vorficht,  würde  man  nach  diefem  Verfahren  obige  Werte,  bezw.  entfprechende  Teile  der- 
felben  als  wünfehenswerten  Luftraum  erhalten,  wenn  man  die  Beziehung  des  Raumes 
zur  Lüftungsmenge  dem  Vergleich  der  Räume  untereinander  zu  Grunde  legen  will. 

Nimmt  man ,  wie  Degen ,  2-midigcn  Luftwcchfel  an ,  fo  würden  obige  Werte  in  derfelbcn  Reihen- 
folge nach  der  miniflericllen  »Anwcifung*  40,  bezw.  'JH  cbm  ,  nach  D(°cn  40.  45,  60 cbo> .  nach  Kubner 
30  bis  31,  50  und  75  cl,m  Raummafs  ergeben.  Doch  konnten  diefe  Mafsc  bei  üärkerem  Luftwcchfel  linken, 
und  umgekehrt  wttrde  beifpiektweife  die  preufsifche  verfetzbarc  Baracke  bei  12. r.»  chm  Luftraum  einen 
6,4  maligcn  l.uftwechfel  für  jedes  Bett  bieten  muffen,  um  die  von  der  .Anweifung«  geforderte  Lüftungs- 
menge  von  80 tbm  zu  erreichen. 

Bis  zu  5-maligem  l.uftwechfel  kann  man  nach  Rict/chrfs  L'nterfuchungen  bei 
zweckmafsiger  Anlage  der  Lüftung  gehen;  ein  folcher  wurde  alfo,  wenn  er  zu  garantieren 
wäre,  fehr  kleine  Raummafse  erfordern.  Je  luftiger  ein  Krankenraum  gebaut  und  je 
freier  er  gelegen  ift,  um  fo  eher  wird  man  das  Raummafs  für  ein  Bett  einfehränken 
können. 

Die  englifchc  Kaferncn-  und  llofpitalkuininifilon  fchrieb  für  hölzerne  Baracken  die  Hälfte  des 
Raumuvifscs  vor ,  welches  fteinerne  oder  eifeme  Hauten  fordern.  In  Hamburg-Eppendorf  wurde  das  ver- 
hältnismäßig geringe  Raummafs  durch  die  reichliche  Lüftbarkeit  der  Säle  verteidigt.  Hier  ermöglichte 
das  eingefchränkte  Raummaß,  den  eingefchufiigen  Pavillonbau  auf  eine  l>edeutende  Zahl  folcher  Bauten 
auszudehnen,  und  in  diefem  Fülle  war  die  räumliche  F.infehränkung  ficher  heiter,  al&  reichliches  Raum- 
mafs in  eingebauten  und  überbauten  Krankenräuinen  gewefen  wäre. 

In  der  nebenftehenden  l'eberficht  find  die  Rautnverhältniffe  von  Krankcnraumen 
in  verfchiedenen  Anflalten  zufammengeftellt. 
<<•  Räume  mit  einer  Reihe  Betten  füllten  4,.n  >»  Tiefe  haben,  um  einen  Weg,  fowic 

tenreThl.  Tifche  und  Wafchcinrichtungen  an  der  W  and  vor  den  Betten  anordnen  zu  können. 

So  viel  fordert  auch  Tollet.  —  Bmckmanns  liefs  für  einreihige  Baracken  4.iJ  m  zu.  --  In  den  Werk- 
houj'e  infirmaries  follen  folche  mit  4.00  m  Tiefe  zwar  nicht  gebaut,  aber,  wenn  vorhanden,  benutzt  werden, 
und  im  Tunbr'uige  in/eetious  hoffitn!  finkt  die  Tiefe  auf  H,sora;  doch  ift  hier  in  der  I.ängsachfe  am. 
l£nde  fo  viel  Bodenfläche  zugegeben ,  dats  dort  ein  Tifch  oder  dergl.  (tehen  könnte.  —  :•.  Gruber  u.  a. 
geftatten  bis  zu  t;,™  und  7,u«  1,1  Tiefe,  wjs  dann  leicht  zur  Zwcireihenltellung  im  einfeitig  beleuchteten 
Räume  fuhrt. 

,5.  Die  Linzelzimmer  bieten  oft  ungunftige  Verhältniffe  in  Grofse,  Form  und  Betten- 

wer  m.t  ftcuun£  j.[jer  m  ^ic  Flächenausdehnung  nötiger  als  die  Höhenausdehnung,  und 
man  kann  gut  an  letzterer  fparen,  wenn  man  dadurch  eine  freie  Bettenftellung  er- 
möglicht. Rechnet  man,  wie  im  Krankenfaal,  1,:,»  m  Abfland  der  Bettenach fe  von  den 
Seiten  wanden,  fo  ergiebt  fich  eine  Zimmerbreite  von  ;i,uo|n,  welcher  4,»«  m  Tiefe 
entfprechen  wurden,  wenn  man  Tifch  und  Wafchvorrichtung  vorfehen  will.  Die  not- 
wendige Bewegung  der  Pcrfonen  und  die  Ueberwachung  der  Reinlichkeit  fordern 
fomit  LJ'i,n  Bodenflache. 

Einzelzimmern  fur  Schwer-  oder  Anfleekendkranke  follte  man  mit  Kückficht 
auf  die  mangelhaftere  Luftbcwcgung  in  einem  fo  kleinen  Räume  mehr  Grund- 
flache  geben. 

"J  Sich«:  Anwtif.uig  zut  Ilcrfttllung  und  Unterhaltung  von  d-tnr.il-f  Itiiungs-  und  Lüftungianlageti.  Berlin  lBj}.  S.  10. 
ILmdbuch  dti  Hygiene  und  Urwctbckr.uikheitcii.    Ted  II,  Abt.  a     K-ankeiianrtaltin.    Von  L.  Deükn.  Lcip- 
Iif  1602.    S.  221. 

«*;  Kvsniek,  M.    Lehrbuch  der  ll>si«iic    4.  Aufi     l.e':\<t\g  und  W.en  ::yi.  S, 
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Die  Ifolierzimmer  in  den  allgemeinen  Pavillons  zu  Nürnberg  erhielten  '2,»o  >:  Ti,ti  -  I5,ri  lm  und 
im  Infektions-Pavillon  von  St.  Denis  3,«o  X  4,ss  lr},so<l">.  Für  ein  folches  Zimmer  genügen  8,«o  "> 
Hohe,  wobei  diefe  AbmefTungen  einen  Luftraum  von  56,«»  bis  59,«o  <=bm  bieten  würden,  welchen  die 
fparfam  rechnenden  Engländer  ihren  Anftcckcndkrankcn  in  grofsen  Sälen  geben. 

In  folchen  Räumen  kommt  es  oft  vor,  dafs  zwei  Perfonen,  z.  B.  ein  Schwer- 
und  ein  Leichtkranker  oder  ein  Schwerkranker  mit  einem  Wärter  oder  Angehörigen, 
zufammenliegen  muffen  oder  möchten;  dann  find  (2  X  l/.o)  ~\-  2,so  ~:  5,so  m  Breite 
und  4,.%o  m  Tiefe,  alfo  23,io  q«"  Grundfläche  oder  11,70  für  jedes  Bett  erforderlich. 
Ein  folches  Zimmer  wird  beffer  lüftbar,  ökonomischer  und  beffer  verwertbar  fein 
als  ein  Einzelzimmer.  Bezuglich  der  Anordnung  der  Fenfter  in  den  letzteren  fiehe 
Art.  76. 

•>'-■•  Die  Stellung  der  Betten  in  gleichen  Abftändcn  von  einem  Mittelpunkt  ift 

^Entrtrhun»;1  nanezu  oder  ganz  nur  in  zentralen  Sälen  von  quadratifcher,  achteckiger  oder  Kreis- 
form möglich.  Derartige  Anordnungen  geftatten  eine  Zentralifierung  der  Heizung 
und  Lüftung  und  eine  gleichmäfsige  Durchwärmung  des  Raumes,  wenn  man  den 
Schornftcin  in  feiner  Mitte  anbringt. 

Detter  erbaute  1844  im  Maffachufttts  Gentrai  ho/pital  einen  Saal  in  Gcflalt  eines  kurzen  Rechteckes 
von  17, of  und  13, u m  (  —  56  und  43  Fufs)  Seitenlange  mit  grofsem  Lttflungsfchornflein  in  der  Mitte, 
5  Betten  an  der  Eingangsfeite  und  je  6  an  den  drei  anderen  Wänden.  Da  fich  derfelbe  bewährte,  wurde 
1873  ein  quadratifcher  Saal  dafclbft  errichtet. 

Die  Mafse  einer  Anzahl  feit  1871  ausgeführter  Zcntralfäle,  deren  man  fich  in 
grofsem  Umfang  in  Antwerpen  bedient  hat,  enthält  die  nebenftehende  Tabelle.  Seit- 
dem man  der  Errichtung  folcher  Räume  näher  trat,  find  ihre  Nachteile  und  Vorzüge 
von  verfchiedenen  Seiten  erörtert  worden. 
47.  Schon  vor  Ausführung  der  Kreisfäle  in  Antwerpen  tadelte  dort  der  begut- 

achtende Confcil  fuper'uur  cT Hygiene  die  engere  Bcttcnftellung,  die  That fache,  dafs 
Zcdtraifiiie.  jeder  Kranke  mehr  Betten  überfehen  könne  als  im  Rechteckfaal  und  den  verhält- 
nismäfsig  grofsen  Luftraum  von  60 cbm  für  1  Bett,  der  fich  bei  guter  Lüftung  im 
Rechteckfaal  cinfehränken  lafie.  Die  gleichfalls  beanftandete  Inftallation  der  Saal- 
pflegerin in  der  Saalmitte  ift  anderweitig  auch  nicht  wiederholt  worden.  Der  Con~ 
feil  empfahl,  die  Bettenzahl  von  24  auf  20  herabzusetzen. 

Der  Haupteinwand,  den  Stull ir)  auf  dem  Sanilary  congie/s  zu  Lciccfter  1885  erhob  und  der  viel- 
fach ungeprüft  gegen  folchc  Säle  angeführt  wird,  flützte  fich  auf  Mi/s  Xightiti^a/e'a  Berechnung  der 
billigeren  Wartung  in  30-J!eticnfäleu  gegenüber  folchen  mit  20  Betten  und  darauf,  dafs  man  kreis- 
förmige Säle  wegen  ungenügender  Erhellung  und  Luftzufuhr  im  mittleren  'Peil  nicht  Uber  ein  Mafs,  welches 
das  Aufteilen  von  20  bis  22  Betten  geftattc,  ausdehnen  könne. 

Snell  berechnete  die  Köllen  von  Bau  und  Verwaltung  eines  Krankenhaufes  für  540  Betten  mit 
18  Sälen  zu  je  30  Betten  gegenüber  einem  folchen  mit  27  Sälen  zu  je  20  Betten,  ohne  aber  die  Bau- 
koften  eines  rechteckigen  20-Beltenfaalcs  mit  einem  eben  folchen  kreisförmigen  zu  vergleichen.  Er 
bekämpfte  den  grofsen  Luftraum ,  indem  er ,  de  Chaumont  folgend ,  'M cbm  für  ein  Bett  als  genügend 
erachtete.  Seine  Schätzung,  dafs  ein  Antwerpener  Krankenhausbett  7360  Mark  (=  368  £)  koften  werde, 
ift  in  der  unten  genannten  Quelle4'),  in  welcher  die  Diskuffion  von  Lciccfter  fortgefetzt  wurde,  von 
Burdett  auf  Grund  amtlicher  Quellen  aus  Antwerpen  dahin  berichtigt  worden,  dafs  das  Bett  dort  Geh  auf 
5000  Mark  (  250  t)  flcllte.  Hierbei  wurde  auch  fcftgellellt ,  dafs  die  Säle  in  Antwerpen  mit  24  und 
nicht  mit  20  Betten  belegt  waren. 

.\iei  rijii  hatte  in  cinetn  Plan  für  einen  Achteckfaal  mit  39  Betten  8  davon  um  den  Zcntralfchorn- 
lleiti  gruppiert,  und  f'lage*9)  berechnete,  indem  er,  diefer  Anordnung  folgend,  9  Betten  in  die  Mitte 
ftclltc,  dafs  ein  dadurch  von  22  auf  31  Betten  gcbr.ichter  Saal  mit  20 m  DurchmefTer  und  IjOO  1m  Grund- 
fläche gegenüber  einem  rechteckigen  Saal  von  310  1m 'auf  das  Quadr.-Mctcr  überbauter  Fläche  billiger  fei. 

,;i  Sivhc  :  Circular  hsfpital  warät.    Building  «/;w,  IM.  4'j  ( > S 1 .  S. 
*•*)  Sirhc  ctifnitaf  ,  S  9.7, 

V)  Siehe:  I'i.aok,  E     Runde  Krankciipaviltc-n».    De.iifche  Bau».  18SS,  S.  4*9 


Einwände 


Digitized  by  Google 

1 


29 


I 

- 

•2 

I 


s 
u 

= 

3 
U 

a 

9 
a 

s 


9 


I 

5 


r 
% 

I 


} 

= 
4S 


3 


«  Je 

CO  ä 

•5  § 
w 


< 


I 


*    Ut  Ut 


.22    .£     £    .£     1/1     ir>  "o    ~u  vi 

4>       4rf      "C       1>       C       V  w      ii       y  O 

us  *  J,  *  u:  u  u  J  J  *  *  ■, 


5 

X 


I 


.5  2» 


1  I 

«5  § 

s  _ 

Z  S 
s 


vi 


= 
•X 


06 


"*     s  ° 

«-•  «  «9 

ö  — 


OJ 


I-  CO 


«      —      n  et 


53   oc  c; 

00  OJ  r~ 
•-<     CJ  — 


CS 


«O  CD 


es  r- 
oo  — 


OD 
00 


J 


CM     00     CO     CO    CO     OC     CO  Ol 


Ol     Ol  0J 


Ol  «— •  OJ 


j;    o    r    o   -  eo 


t~  CO 


LO 


2   ~   ??   _   ?2         ^    co   -  oo   i-   »   i-:   p  - 


"         W         W         M         —         —  Ii 


c 


c 


C 


O 


-1- 


« 

OS 


.5  ä 


o  > 

°  3 


5  - 

0      u      je  .0 

g  'S  £   i  «  s  ■« 


O  JU 

E  K 

o  s 

J  es 


O.  V 


o  o 
B.  J  .§ 


I  s  3  3 


c 

1)  — 

=  I 

<  03 


3  o 
v  S 

>  ä 


i 


5 


I 


2 


3 


X 

C 

c 

5 


rs 


■5 


Ci 

'S 


1k 

13 

g 


- 


I 


•v- 


^4  ,v 


o 
X 

r 

c 


5 


■2 

4- 


5 


•v 


-5 


= 


s 


I 

I 

i 

■v 


Z    ;i     3    £    .-S    ^     ä    ^    ^  {s 


Smifk,  welcher  die  Schrift  von  Marfhall^)  über  ZentnlflUe  kommentierte,  fchliute  runde  Säle 
2  Vomhundert  teurer  als  Recbtcckfiile ,  weil  erftere  weniger  Wand,  aber  mehr  Fufsboden  und  Decke 
nli  leutere  erfordern. 

Grofthtim")  berichtet,  dafs  im  Achteckfaal  des  JohnsHopkins-Hofpital»  (fiehe  den  Gefamtplan  in 
^P-  4,  unter  b,  ß)  Ueberfichtlichkeit  und  Behaglichkeit  der  Kranken  leiden. 

W)  Siehe:  MarüHALL,  J.  Oh  a  circuUr  /yfltm  cf  Ae/fitof  tmrA  witA  remarht  and  illHflraiioHt  P.  C.  SmÜA. 
Lwdo»  ,878.  -  Refer.t  hierüber  In:  Buildtr,  Bd.  j6  (1878).  S.  .140. 

">  Grqsshbim,  C.    Das  S.nitäUwefen  auf  der  WeltauiacllUng  in  Chicajo.    Berlin  «893.    S.  94. 
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Vorzüge  der 
/cr.traltälc. 


Im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  folgt  die  Bettenftellung  der  Achteck- 
form —  bei  der  Krcisftellung  find  in  diefer  Richtung  keine  Klagen  bekannt  geworden 
—  und  der  zwei  Gefchofien  dienende  Lüftungsfchlot  ftört  durch  feinen  grofsen  Umfang. 

Der  Kinwand  mangelnder  Oekonomie  bei  Errichtung  von  Kreisfälen  würde, 
wenn  man  die  Mitte  des  Saales  nicht  befetzen  will,  darauf  hinauskommen,  dafs  man 
Zentralfälc  nur  für  8  bis  20  Betten  bauen  foll,  welche  Zahlen,  wie  die  umftehende 
Zufammcnftellung  zeigt,  in  den  Ausführungen  feiten  überfchritten  wurden.  Der  Ein- 
wand, dafs  der  Kranke  mehr  von  feinen  Genoflfen  fieht,  kann  in  gewiflen  Fällen,  fo- 
wie  bei  Unheilbaren  mit  Recht  gemacht  werden.  Für  Schwindfüchtige  wird  man 
einen  Kreisfaal  nicht  wählen.  Bei  heilbaren  Kranken  mifchen  fich  unter  diefe  auch 
mehr  Gcnefendc,  deren  Anblick  den  Kranken  förderlich  fein  kann.  Die  ungenügende 
Ueberficht  des  Saales  von  einem  dem  Saal  benachbarten  Pflegerinnenraum  aus,  welche 
durch  den  Lüftungsfchornftein  gehindert  wird,  ift  heute  unwichtig,  wo  man  von  einer 
Fenfterverbindung  desfelben  mit  dem  Krankenraum  zurückkommt.  (Siehe  unter  a,  4.) 
Bezüglich  des  Abblendens  der  Fenfter,  das  in  einigen  Sälen  notwendig  wurde,  viel- 
leicht infolge  von  Reflex  aus  der  Umgebung  der  Gebäude,  fiehe  Art.  80. 
4*  Zu  den  Vorzügen  des  Zentralfaales  gehören  die  gleichmäfsige  Befonnung,  die 

er  erfahrt,  wenn  man  ihm  die  Nebenräume  an  der  Nord  feite  angliedert,  die  den  Dienft 
fehr  erleichternde  Abkürzung  der  Wege  vom  Saaleingang  zum  entfernteften  Kranken, 
fchliefslich  die  Art,  in  welcher  er  fich  zur  Heizung  und  Lüftung  eignet.  (Siehe 
Art.  46,  S.  28.) 

Ga//i>nbi),  der  in  Lciccfter  auch  Gegner  von  Zentralsten  war,  erkennt  ihre  gUnfttgen  Eigenschaften 
hierfür  jetzt  an.  Aus  dem  gleichen  Grunde  wurden  he  von  r/o#e ,  Greinw  iy  und  Samicrfon  empfohlen. 
Schumburg  teilt  mit ,  dafs  fich  nach  feinen  Rcfuchen  in  Engtand  die  Einwürfe  des  Con/eil  fupJrieur 
d'hys:s'eiie  fub!i,/Mt  im  Brüffel  gegen  die  runden  Säle  »in  praxi  als  wenig  begründet  erwiefen«.  Er  habe 
in  Antwerpen,  Harting«,  Greenwich  und  Liverpool  aus  eigener  Anfchauung  die  Vortrefflichkeit  der  Krci*- 
fälc  kennen  gelernt,  die  von  den  Aerzten  anerkannt  wurde.  »Die  Säle  machten  einen  freundlichen  Ein- 
druck ;  die  I.uft  war  ausnahmslos  eine  gute«  r'*;. 

Auch  bei  uns  find  kleine  Achteckfale,  die  für  7  Betten  beftimmt  waren,  aber 
mit  9  im  Kreis  flehenden  Betten  belegt  w  urden,  von  Reinhardt  im  Marien- Mofpital 
zu  Stuttgart-Heslach  erbaut  worden.  Sic  haben  10  «>  Durchmefler,  find  an  der  nörd- 
lichen Seite  eingebaut  (flehe  den  betreffenden  Plan  in  Kap.  4)  und  wirken  infolge 
fchmaler  Wandpfeiler  und  vieler  Fenfter  an  ihren  freien  Seiten  fehr  luftig  und  freund- 
lich. Sowohl  die  St.  Vinccnz-Schwefter,  die  mich  fuhrte,  wie  die  Kranken  in  den 
verfchiedenen  Sälen  waren  durchaus  befriedigt  und  verficherten  mir,  dafs  keinerlei 
Nachteil  oder  Unbehagen  bemerkt  worden  fei.  Dasfelbe  wurde  mir  in  Antwerpen 
verfichert. 

Die  Frage  der  kreisförmigen  Säle  ift  noch  nicht  abgcfchloffen:  den  ausge- 
führten werden  noch  andere  folgen,  und  es  wäre  erwünfeht,  wenn  weitere  einzelne 
kleinere  Kreisfäle  auch  bei  uns  erbaut  wurden,  um  daran  weitere  Erfahrungen  zu 
fummeln. 

Um  im  Saale  die  Ecken  zu  vermeiden,  find  auch  elliptifche  Säle  vorgefchlagen 
Liupt|fci,c    worc|cn     Tjcr  Vollftändigkeit  wegen   fei   bezüglich   folcher  auf  Marct's  Plan  für 
das  Hötel-Dieu  zu  Paris,  fowie  auf  einen  Plan  von  Rouianin-Jacur  in  Padua  hin- 
gewiefen,  der  1S76  in  Brüffel  ausgeflcllt  war  und  von  v.  ('.ruber  befchrieben  wurde54). 

'*')  Siehe:  <;*i  lov  Ihallky  k-Jfitatt.  Ohfcvalhns  «n  Jörne  fit>inU  esnnetted  wilk  liojpital  ecuflruction.  Oxford 
«693.    S.  191 

'■>'.  Siehe :  StiiniaiBi..  HyRicnifchc  Cimiii.'ai/e  beim  HofjjjuILau.  Viert,  f.  ßeiichlt.  Mt.licin.  Bd.*  (j£y»;,  S.  igg  S. 
Sicht:  Grv*k*.  a.  ».  O..  S.  »>8. 
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Seitenlicht. 


Erhellung   der  Kranken  räume. 
Kranken  räume  mit  Deckenlicht  und  fenfterlofen  Wänden  zu  empfeljlen  und  aus-  5° 

I  }  eck  •  nl  iu^*  t 

zuführen,  ift,  wie  es  fcheint,  tinferer  Zeit  vorbehalten  worden,  wenn  fich  nicht  folche 
in  alt-arabifchen  Hofpitälern  vorfinden.  Die  Billroth' Tche  Baracke  in  Obcrdöbling 
bei  Wien,  die  Krankenfale  in  der  Abteilung  für  Kinderkrankheiten  in  der  Charitc 
zu  Berlin,  ein  Hofpital  fur  Cairo  und  eines  für  Detroit  haben  Deckenlicht  erhalten. 
Im  Berliner  Fall  ermöglicht  den  Kindern  in  zwei  Sälen  wenigftens  eine  verglafte 
Thür  nach  der  Veranda  den  fonft  mangelnden  Ausblick  in  das  Freie;  doch 
wurde  ein  nachträgliches  Anbringen  von  Seitenfenftern  vorgefehen,  falls  fich  das 
Deckenlicht  nicht  bewähren  follte.  Die  Vorteile,  die  man  in  diefer  Anordnung 
erblickte,  waren,  »dafs  der  unangenehme  Zugwind  durch  die  feitlichen  Fenfter 
vermieden  wird,  dafs  die  Ventilation  fich  ficherer  bewcrkflelligen  läfst  und  dafs  die 
Wändflächen  unabhängig  von  den  Fenftern  beffer  ausgenutzt  werden  können«  55). 

Schutnl>urgi6)  teilt  mit,  dafs  die  Kranken  in  folchen  Sälen  hypochondrifch  und 
deprimiert  erschienen;  fic  feien  daher  höchftens  für  Kinder  geftattet. 

Der  Wunfeh,  die  Kranken  vor  Zug  zu  bewahren  und  das  Licht  abzublenden, 
führte  im  Mittelalter  und  zur  Zeit  der  Renaiffance  zur  hohen  Lage  der  Fenfter. 

Heute  hält  man  das  Fenfter  als  Spender  von  Luft  und  Licht  für  eines  der 
wefentlichften  Elemente  des  Krankenraumes  und  giebt  dem  Fenfter  eine  folche  Lage, 
Gröfse  und  Form,  dafs  es  diefen  Zweck  erfüllen  kann.  Die  Lage  der  Fenfter  hängt 
von  der  Möglichkeit,  Licht  und  Luft  im  gewünfehten  Mafse  dem  Saal  zuzuführen, 
und  von  der  Art  der  Bettenftellung  im  Saal  ab  (fiehe  unter  &). 

Man  kann  zerftreutes  Licht,  unmittelbares  Sonnenlicht  oder  beides  zu 
verfchiedenen  Tageszeiten  in  den  Krankenraum  einlaffen.  In  der  Klofter-Infirmaria 
des  Planes  von  St.  Gallen  liegt  das  Zimmer  fur  gefährliche  Kranke  gegen  Norden,  unmittelbare» 

Sonnenlicht 

Häufig  hat  man  Fiebernde  in  Zimmer  gegen  Orten  gelegt,  und  die  Wahl  der  zwei- 
feitigen  Belichtung  der  Sale  in  Hamburg- Eppendorf  gegenüber  einer  dreifeitigen 
wird  von  Denike :'~')  damit  begründet,  dafs  die  grofse  Mehrzahl  der  Kranken  nicht 
einmal  im  Winter,  wenigftens  nicht  für  längere  Zeit,  in  vollem  Sonnen fchein  liegen 
möchte,  gefchvveige  denn  in  der  brennenden  Sommerfonne,  obwohl  fich  gewifs 
jeder  Kranke  über  den  hellen  Himmel,  die  fonnenbefchienene  Landfchaft  und  über 
den  erften  Sonnenftrahl ,  der  auf  feine  Bettdecke  fällt,  freue.  »Die  meiften  Fieber- 
kranken .  .  .  find  geradezu  lichtfeheu  und  (lecken  den  Kopf  unter  die  Betten.« 

Rauchfufs  ift  hingegen  der  Meinung,  dafs  felbft  hoch  fiebernde  Kinder,  »die 
an  Mafern  leidenden  ^  nicht  ausgenommen,  fich  in  hellen  Räumen  am  wohlften 
befinden.  In  England  und  Amerika  fuhrt  man  dem  Krankenraum  von  möglichft 
vielen  Seiten  Sonnenlicht  zu,  und  die  Anordnung,  welche  man  zu  diefem  Zweck 
den  Sälen  in  den  allgemeinen  Hofpitälern  gegeben  hat,  ift  fo  befriedigend,  dafs 
man  fie  in  den  Infektions- Hofpitälern  wiederholt. 

Aufser  einer  auf  das  unmittelbare  Wohlbefinden  des  Kranken  gerichteten 
Wirkung  des  Lichtes  ift  feine  Förderung  der  Reinlichkeit  von  einschneidender 
hygienifcher  Bedeutung  58).  Auch  diefe  wird  durch  unmittelbares  Sonnenlicht  mehr 
als  durch  zerftreutes  gefördert. 

w/  Siehe:  Mphi.holübs,  ».    l):u  neue  Kinderhofpital  fur  antlecUendc  Krai.kheitcn.    Bcilin  ifiSä.    Tnf.  I,  Fig.  3. 
**;  Siehe:  Scmtw»i,  hg,  a.  a   O  .  S.  305. 

4?)  Siehe;  DksüKi ,  Tu.  Miuheilutißei)  ubsr  d.^  neue  allgemeine  Krankenbau»  m  Hamburg-Eppendorf.  Dcutfclie 
Viert,  f.  uff.  Gefundhcilspli.  1668,  S.  562. 

Siehe:  Rvbkeb,  a.  a  <).,  S.  iW. 
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:r^cm  Sonnenlicht  unmittelbar  zugänglich  fein,  und 
ifeTOrt 


53 

Beiüglich 
der  Sonnen- 
wärme  und 
•Belichtung. 


Krankenräumc  follen  daher 
da  diefes  fich,  befondcrs  in  unfeW^i  deutfchen  Klima,  feltener  zeigt  und  nicht  zu 
beftimmten  Tagesftunden  befchafTen  läfst,  fo  mufs  man  fich  auf  alle  Tagesftunden 
einrichten  und  fich  umgekehrt  mit  Schutzvorrichtungen  umgeben,  die  man  anwendet, 
wenn  man  es  nicht  haben  will  und  das  Licht  aufdringlich  wird.  Man  follte  in 
einen  Krankenraum  das  Sonnenlicht,  wie  die  Luft,  nach  Belieben  zulaffen  können, 
je  nachdem  es  erhaltbar  und  erwünfeht  ift. 

f)  Stellung  der  Krankenräume. 

In  Teil  III,  Band  4  (2.  Aufl.,  Abt.  IV,  Abfchn.  4,  A:  Vcrforgung  der  Gebäude 
mit  Sonnenlicht  und  Sonnenwärme)  diefes  »Handbuches«  wurde  die  Stellung  von 
Räumen  zur  Himmelsrichtung  bezüglich  der  Ausnutzung  von  Sonnenwärme  auf  Grund 
der  u.  a.  von  Knauß  und  Vogt  gegebenen  Unterlagen  erörtert  und  auf  S.  25  ff. 
folgende  Schlüffe  gezogen: 

tt)  Die  möglich ft  weitgehende  Ausnutzung  der  Sonnenftrahlungswärme  erhält  ein  Raum  zwifchen 
40  bis  60  Grad  nördlicher  Breite,  wenn  er  ringsum  freifleht. 

b)  Liegen  drei  Seiten  frei,  fo  follen  fie  zu  diefetn  Zweck  nach  Often,  Werten  und  Süden  gekehrt, 
die  oft-weftliche  Achfe  aber  thunlichft  lang  fein. 

c)  Sind  zwei  Seiten  frei,  fo  empfängt  der  Raum  bei  nord-fudlicher  Längsachfe  mehr  folcher  Wärme 
als  bei  oft-weftlicher  (11  :  10),  aber  vorzugsweife  in  der  warmen,  bei  oft-welllicher  Längsachfe  mehr  in 
der  kühlen  und  kalten  Jahreszeit  (6  : 5). 

b)  Ift  nur  eine  Seite  frei,  fo  mufs  fie  nach  Süden  liegen. 

Bezüglich  der  Sonnenbelichtung  kam  Knauff  zu  nachgehendem  Ergebnis69). 

Die  Wirkung  des  diftufen  Lichtes  gcftalle  fich  bei  beiden  Stellungen  ziemlich  gleich.  Der  Wert 
der  »chemifchen  IntenfitäU  des  direkten  Sonnenlichtes  würde  zwar  ähnliche  Kurven  geben  wie  die  Wärme- 
werte; jedoch  würden  fie,  da  bei  der  oft-wefUichen  Stellung  der  Fenfter  die  ganz  wefentlich  wirkfawen 
Miltagsftrahlen  unvermeidlich  in  den  Fenfternifchen  abgeblendet  werden,  nicht  nur  für  die  einzelnen 
Jahreszeiten  einen  viel  ungleichmäfsigcren ,  fondern  auch  für  das  ganze  Jahr  einen  wefentlich  geringeren 
Wert  repräfentieren  als  die  fild  nördliche. 

Das  Gefühl  der  Behaglichkeit  und  Lebensluft  werde  im  Winter  in  einem  Saal  mit  nach  Oft  und 
Weft  gerichteten  Fenftern  viel  dürftiger  fein,  als  bei  Süd  Nord-Stellung  der  Fenfter. 

Schmieden**)  wendet  dagegen  ein,  .dafs  die  im  Winter  nur  flach  über  den  Horizont  ftreifende 
Sonne,  die  auf  einer  Seite  direkt  nach  Süden  gelegenen  Säle  und  damit  auch  die  nach  Süden  fchauende 
Bettreihe  der  nach  Knauß  orientierten  Pavillons  fehr  empfindlich  durch  die  Blendung  beläftigt»  ,  was 
für  das  Auge  bcfomlers  empfindlich  werden  könne,  wo  oft  wochenlang  die  Erdoberfläche  mit  Schnee 
bedeckt  fei. 

Vom  praktifchen  Gefichtspunkt  aus  kommt  zu  dem,  was  bezüglich  der  Erhellung 
der  Krankenräume  am  Schlufs  von  Art.  52  gefagt  wurde,  für  die  Orientierung  noch 
folgendes  in  Betracht. 

Steht  die  Längsachfe  eines  rechteckigen  Saales  fenkrecht  zur  Sonnenbahn  des 
betreffenden  Ortes,  fo  empfängt  er  bei  freier  Lage  tätlich  von  drei  Seiten  Sonnen- 
licht. Bringt  man  die  Diagonale  des  Raumes  in  diefe  Lage,  fo  können  alle  vier 
Seiten  Sonnenlicht  haben.  Im  erfteren  Falle  müfste  er  zu  diefem  Zwecke  an  drei, 
im  letzteren  Falle  an  vier  Seiten  Fenfter  erhalten.  Eine  folche  Anordnung  derfelben 
braucht  nicht  ein  Mehr  an  Licht,  als  man  fonft  im  Raum  für  nötig  hält,  fondern 
nur  eine  befi'crc  Verteilung  der  Lichtflächen  zum  Zweck  unmittelbarer  Belichtung  zur 
Folge  zu  haben. 

Die  Verteilung  der  Fenfter  auf  drei  oder  vier  Wände  geftattet  auch  durch 

!")  Siehe:  Knauff,  F.    Das  neue  akademifche  Krankenhaut  in  Heidelberg.    München  1879.    S.  ti  ff. 
«»)  Siehe:  Schmieden.    Neuere  Erfahrungen  und  Fortfchrilte  auf  drin  Gebiete  des  KraJilcenhauibau's.  Hypco.  Rund- 
fchau  1895,  Beil  ,  S.  435  IT. 


Diojtized  by  Google 


33 


Steigerung  des  Lichteintrittes  an  einer  oder  beiden  Stirnfeiten  eine  fehr  wohlthuende 
Abwechselung  gegenüber  der  einförmigen ^^picnbclcuchtung  der  Scitenwände.  An- 
ordnungen wie  das  grofse,  oft  halbkreislwmig  gefchloffene  Endfenfter  in  England 
und  das  Rofettenfenfter  in  den  Pavillons  nach  7W/<7'fchcm  Plan  u.  f.  w.  können  bei 
gefchickter  Ausbildung  viel  dazu  beitragen,  den  Krankenfaal  freundlich  zu  geftalten. 

Bezüglich  der  Lage  der  Krankenfäle  zur  Windrichtung  kommt  die  eintreibende  sv 

,  .  ,  ..  Bezüglich  der 

und  die  faugende  Wirkung  der  Aufsenluft  in  Betracht.  Eine  vollkommene  Ausnutzung  Windrichtung 
beider  würde  Fenfter  oder  Thüren  nach  allen  Seiten  des  Raumes  erfordern.  Bei 
paralleler  Lage  der  Längsachfe  mit  der  herrfchenden  Windrichtung  geht  die  durch 
Fenfter  oder  Thüren  an  den  Stimfcitcn  eingetriebene  Luft  über  alle  Saalbetten 
hinweg.  Dies  ift  die  Stellung,  welche  man  in  Baltimore  und  an  vielen  Orten 
Amerikas  gewählt  hat,  um  den  Südwind,  der  dort  im  heifsen  Sommer  Kühlung  bringt, 
durch  den  ganzen  Saal  ftreichen  zu  laffen.  Die  Querlüftung  mittels  der  Fenfter 
über  nur  2,  bezw.  zwifchen  4  Betten  hinweg  bringt  die  Luft  vom  Krankenbett  auf 
dem  kürzeften  Wege  hinaus.  Sie  trifft  aber  nicht  unmittelbar  den  Fufsbodcn  und 
die  oberen  Schichten,  wenn  die  Decke  der  Dachneigung  folgt,  und  bedarf  daher 
zur  Ergänzung  der  Längslüftung  einer  Eingangs-  und  Ausgangsthür  in  den  Stirn- 
wänden und  erforderlichenfalls  Oeffnungcn  in  den  Giebeln  und  im  Firft. 

In  warmen  Landern  rtellt  man  die  Längswände  eines  zweireihigen  Saales  gegen 
Süd  und  Nord,  um  durch  den  Schatten  der  Nordfeitc  eine  Qucrluftung  zu  ermög- 
lichen, und  in  heifsen  Ländern  umgiebt  man  die  Süd-  oder  alle  Seiten  mit  fehützenden 
Veranden,  weil  es  hier  wichtiger  ift,  die  Luft  am  Tage  zu  kühlen,  läfst  die  Sonne 
nur  am  Morgen  und  Abend  unmittelbar  ein  und  behandelt  an  allen  Seiten  Fenfter 
und  Thuren  gleich,  d.  h.  man  läfst  die  erfteren  bis  zum  Fufsboden  reichen,  was 
auch  die  Lüftung  fördert. 

Die  Stellung  des  Krankenraumes  zur  Himmelsrichtung  wird  nicht  allein  durch  55 
die  in  den  beiden  vorgehenden  Artikeln  befprochenen  Einwirkungen  von  Sonnenlicht  dw  Hi*mpU. 
und  Wind  auf  den  Krankenraum  felbft,  fondern  auch  durch  ihre  Einwirkungen  auf  rieht«*, 
feine  Umgebung  bedingt,  deren  Luft  und  Boden  durch  Wind  und  Sonne  möglichft 
gereinigt  werden  foll.  Dies  hängt  wefentlich  von  der  herrfchenden  Windrichtung 
und  vom  Vorhanden  fein,  bezw.  von  den  Abftänden  der  Nachbargebäude  ab.  Im 
allgemeinen  ftellt  man  die  I^ängswände  eines  Saales  nicht  gern  fenkrecht  zur 
herrfchenden  Windrichtung,  da  dann  nur  das  Erdreich  vor  der  einen  Langfeite  vom 
Wind  getroffen  wird,  der  Winddruck  Zug  im  Saal  veranlaffen  kann  und  die  Fenfter 
an  der  Windfcitc  gcfchloffen  gehalten  werden  müfTen.  Beffer  ftehen  die  Längswände 
parallel  zur  Windrichtung,  was  bei  Wellwinden  die  oft-weftliche  Längsachfenftellung 
bedingen  würde.  Die  Ruckfichten  auf  die  Befonnung  der  Räume  und  der  fie  um- 
gebenden Plätze  fordert,  dafs  die  Längsachfe  oder  die  Diagonale  des  Raumes  fenk- 
recht zur  Sonnenbahn  fteht,  alfo  nord-füdlichc  Achfenftcllung  mit  einer  entfprechenden 
Abweichung  nach  Oft  oder  Weft.  Wo  in  diefer  Weife  die  Windrichtung  mit  der 
richtigen  Lage  für  die  Belichtung  der  Umgebung  fich  nicht  deckt,  mufs  man  fich 
für  eine  von  beiden  entfchliefsen,  indem  man  entweder  der  Wirkung  des  Lichtes 
oder  derjenigen  des  Windes  den  Vorzug  giebt  oder  örtliche  und  andere  Grunde 
entfeheiden  läfst. 

Bei  einfeitiger  Belichtung  mufs  das  Zimmer,  wenn  es  nicht  Südfeitc  haben 
kann  oder  foll,  wenn  möglich  Oftlicht  erhalten.  In  Blockbauten  mit  cinfeitig  be- 
lichteten Zimmern,  die  nach  zwei  entgegengefetzten  Himmelsrichtungen  fehen,  wären 

Handbuch  der  Architektur.    IV.  5,  a.    (7,  Aufl.)  3 


Digitized  by  Google 


34 


die  Fenfterwände  der  Zimmer  gegen  Oft  und  Weft  zu  richten.  Bei  oft-weftlicher 
Querachfe  des  Pavillons  ftcht  dann  feine  Längsachfe  von  Nord  nach  Sud. 

Die  herrfchendc  Windrichtung  würde  verlangen,  dafs  in  einfeitig  belichteten 
Räumen  die  Fenfterwände  parallel  oder  abgewendet  von  derfelben  ftehen;  denn, 
fobald  fie  dem  Wind  zugekehrt  find,  werden  die  Fenfter  oft  gefchlofien  bleiben. 

Die  Fricdens-Sanitlitsordnung  fchreibt  vor ,  dafs  in  Krankenblocks  (Korridorbauten)  die  Längs- 
achren von  Often  nach  Werten,  die  Krankenrtubcn  nach  Süden  und  die  Flure  nach  Norden  liegen  rollen. 

Alle  vorftchenden  Erwägungen  kommen  nur  für  Krankenräume  in  einzeln-  und 
freiftehenden  Gebäuden  in  Betracht.  Inwieweit  die  Stellung  derfelben  durch  die 
umgebenden  Gebäude  und  deren  Anordnung  weiter  beeinflufst  wird,  wird  noch  in 
Kap.  4  (unter  a)  befprochen  werden. 


3)  Fufsböden. 

56.  Unter  gewohnlichen  VerhältnifTen  bei  gutem  Erdreich  legt  man  den  Fufsböden 

ifoi»eru»g  der    ■      Krankenraumes  im  Erdgcfchofs  0,io  bis  über  den  gewachfenen  Boden  und 

Ktankemaume  " 

«eecn  den    füllt  das  Erdreich  nach  Befeitigung  der  oberften  Krufte  bis  zu  diefer  Höhe  auf. 
Boden.     (jegen  fjen  Erdboden  ifoliert  man  den  Fufsböden  durch  hydraulifchen  Beton  mit 
Afphaltfchicht.   Oeftcr  hat  man  über  derfelben  eine  Luftfchicht  cingefchaltet,  welche 
mit  der  Aufsenluft  in  Verbindung  fteht. 

Ürofius  Sihmiedcn  wendeten  im  Evakuationspavitlon  in  Bethanien  werft  und  dann  an  anderen 
Orten  ein  Roflpflartrr  .m,  da»  fich  bewährt  hatte.  Auf  reinem,  erforderlichenfalls  geglühtem  Sand, 
l,no  m  über  dem  Gelände,  wird  ein  flaches  Klitikerpflafter  in  Zement  gelegt,  worauf  kleine  Pfeiler  von 
porören  Ziegeln  gemauert  werden,  die  ein  zweites,  durchgehendes  Marter  von  gleichfalls  poröfen  Ziegeln 
tragen,  auf  welchem  der  Terrazzo,  bezw.  die  Mettlucher  Platten  in  Zementbettung  liegen. 

Derartige  Hohlräume  unter  dem  Fufsböden  müfsten  fo  forgfältig  ausgeführt 
werden,  dafs  das  Eindringen  von  Ratten,  Mäufen  u.  dergl.,  welche  auch  Verbreiter 
von  Seuchen  werden  können,  ausgcfchloflen  ift. 

Mangelhafter  Baugrund  führt  u.  U.  zu  fehr  teueren  Gründungen,  wie  in  der 
Charite  zu  Berlin. 

Der  Untergrund  des  Kinderkrankcnhaufes  dafelbll  beftcht  aus  2,«« m  tiefen  Auffchüttungen ,  einer 
3,«om  tiefen  Sandfchichi  und  einem  Moorlager  darunter,  das  bis  zu  IT.oo  m  Tiere  nicht  durchdrungen 
war.  Zur  lfolierung  gegen  Gafc,  die  etwa  aus  der  Moorfchicht  aufzeigen  könnten,  wurde  nach  Ausheben 
des  aufgefchilttetcn  Bodens  Uber  den  ganzen  Baugrund  eine  10 tm  ftarke  I.ehintenne  und  darüber  eine 
45  cm  ftarke  Betonfchicht  gelegt.    Die  Gebäude  beftehen  aus  Eifcnfachwerk. 

Kann  man  den  Fufsböden  nicht  genügend  erhöhen,  fo  mufs  man  den  Bau  vor 
ftarkem  Regen  oder  tauendem  Schnee  durch  einen  entfprechend  tiefen  Graben 
fichern,  wie  bei  den  Krimkrieg-Baracken. 

Mortis  fchlug  vor,  Teile  eines  Krunkengebäuiles,  welche  infolge  wechfelnden  Geländes  unter  der 
Erdoberfläche  liegen  würden,  bis  unter  ihrem  Fufsböden  mit  einem  weiten  I.uftgraben  zu  umgeben,  der 
nicht  durch  lotrechte  Mauern,  fondern  durch  Erdböfchungen  begrenzt  und  derart  nach  einem  Haupt- 
rohr entwäffert  wird  ,  daf<  die  Fundamente  vollftändig  trocken  bleiben  und  kein  RegcntUmpel  ent- 
liehen kann. 

Die  Forderung  freier  Luftumfpülung  des  Krankenfaales  führte  in  den  fiebenziger 
Jahren  oft  zu  hohen  Unterbauten  auf  Pfeilern  mit  offenen  Seitenwänden  oder  zu 
Unterkellerungen,  die  teilweife  für  Heiz-  und  andere  Zwecke  benutzt  wurden.  Ver- 
anlaffung  zum  .Hochlegen  des  Saalfufsbodens  über  Erdgleichc  war  Öfter  auch  der 
Wunfeh,  einen  Verbindungsgang  zwifchen  den  Pavillons  unter  der  Hohe  ihres  Erd- 
gefchofsfufsbodens  legen  zu  können.  Solche  Unterbauten  aller  Art  haben  zu  Mifs- 
bräuchen  Veranlaffung  gegeben,  weil  man  die  hier  entgehenden  überflüffigen  Räume 
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für  Krankenunterkunft  oder  Wärterwohnungen  verwendete,  für  welche  Zwecke  fie  in 
ihrer  Anlage  ungenügend  waren. 

Jtutner*1)  ladclt  das  Unterbringen  von  Hautkranken  in  lolchen  Räumen  mit  einem  Mindellmafs 
von  Fenflerfläche  in  der  medizinifchen  Klinik  zu  Halle  und  macht  die  Neigung  der  Architekten  zu  folchen 
Anlagen  für  fie  verantwortlich:  »Diefe  Art  der  Krankenunterkunft  ill  ein  fchlitnnoes  Beifpiel  für  die- 
jenigen Elemente,  denen  der  Aufwand  fltr  die  Kranken  bereits  zu  hoch  bcmclTen  erftheint.» 

Ruitner  wilnfeht  auch  keine  Wärterraume  unter  einem  Krankenrauin ,  wie  in  der  chirurgifchen 
Klinik  zu  Halle,  und  keine  Vorratsräume,  wie  in  der  medizinifchen  Klinik  dafclbfl,  welche  die  Luft  ver- 
unreinigen und  ungefund  machen.  Wo  die  Räume  im  Unterbau  nicht  benutzt  werden ,  find  fie  die  Ab- 
lagerungsftätten  für  allerlei  Abraum,  altes  Bettflroh  u.  dergl.,  oft  der  Sonne  nicht  zugänglich  und,  wenn 
fie  unter  dem  umgebenden  Erdboden  liegen,  Behällniflc  mangelhafter  Luft. 

Daher  ift  oft  und  neuerdings  wieder,  u.  a.  von  Curfchmann  und  von  Piftor, 
die  WeglalTung  von  Unterbauten,  bezw.  ihre  Einschränkung  auf  die  notwendigsten 
Räume  für  die  Heiz-  und  Lüftungsanlagen,  fowie  für  die  Rohrnetze  empfohlen 
worden.  Für  die  Heizanlagen  verlangt  man  aber  heute  begehbare,  unmittelbar  von 
aufsen  belichtete  Heizkammern,  und  diefe  bedürfen,  wenn  fie  unter  den  Kranken- 
räumen liegen,  einen  Unterbau  oder  eine  Unterkellerung  des  Gebäudes. 

Im  Rudolf- J-'/V<.7/<w-Krankenhaus  an  der  Fohrcrflrafse  zu  Berlin  wollte  man  fich  auf  die  für  die 
Heinings-  und  Lüftungsanlagen  erforderlichen  Räume  im  Keller  befchränken  und  unter  dem  Saal  hierfür 
nur  zwei  Streifen  längs  der  Umfaffungswände  unterkellern ,  mufste  fich  aber  entfchliefsen ,  letzteres  unter 
dem  ganzen  Saalfufsboden  auszufuhren,  um  ungleiche  Temperaturen  in  diefem  zu  vermeiden. 

Kein  Krankenraum  foll  in  einem  Sockelgefchofs  liegen,  das  unter  die  Erd- 
gleiche hinabreicht.  Sind  im  Unterbau  Krankenunterkünfte  in  Ausficht  zu  nehmen, 
fo  müfstc  fein  Fufsboden  wieder  gegen  Erdfeuchtigkeit  gefchützt  fein  und  zu  diefem 
Zweck  wenigftens  0,sn  m  über  dem  Erdreich  liegen,  wie  in  der  1.  medizinischen 
Klinik  zu  Heidelberg  und  in  St.  Eloi  zu  Montpellier.  —  Im  Malariaklima  verlangt 
man,  dafs  die  Kranken  nur  im  Obcrgefchofs  gelagert  werden. 

In  allen  diefen  Fällen  wird  der  Bau  verhältnismäfsig  teuer,  wenn  der  Unter- 
bau nicht  voll  ausgenutzt  werden  kann. 

Im  Krankenraum  follen  die  Fufsboden  undurchläffig  fein  und,  befonders  in  58. 
chirurgifchen  Abteilungen,  eine  feftc  Lagerung  der  Kranken  ermöglichen,  ohne  dafs  pj^^"! 
ein  Erzittern  ftattfindet. 

Wo  fie  auf  Balkenlagen  liegen  müffen  und  wo  man  auf  hölzerne  Fufsboden 
angewiefen  ift,  foll  weiches  Holz  felbft  für  geringe  oder  vorübergehende  Zwecke  nur 
genommen  werden,  wenn  es  durch  die  Baumringe  und  fchmal  gefchnitten  ift. 

Im  akademifchen  Krankenhaus  zu  Heidelberg  befanden  fich  1893  die  tannenen  Fufsboden  in  einem 
der  chirurgifchen  Pavillons  trotz  frifchen  deckenden  Oelfarbenanflriches  in  fchr  fchtechtem  Zufland,  weil 
der  Anftrich  fichtlich  zu  fpät  erfolgt  oder  erfetzt  war.  —  Im  Pavillon  I.  und  II.  Klaffe  des  Rudolnnerhaufes 
zu  Wien  mufsten  die  von  Bilhoth  gewUnfchtcn  Tafclbödcn  fchon  nach  4  Jahren  teils  mit  Linoleum  Uber- 
deckt, teils  durch  Terrazzo  erfetzt  werden.  —  Kieferrte  Fufsboden  find  vielfach  in  den  oberen  Stockwerken 
der  neuen  klinifchen  Anftalten  in  Preufccn  in  Anwendung  gekommen.  —  Sie  finden  lieh  auch  zu  Kaisers- 
werth in  den  neuen  Gebäuden  und  erfahren  dort  4-  bis  5  inaliges  Oelen  im  Jahr. 

Zur  Vermeidung  des  Entlehens  von  Fugen  verwendet  man  heute  allermeift 
nur  in  Afphalt  verlegte  eichene  Riemenböden.  Sie  dürfen  nicht  gebohnt  und  follen 
mit  feuchten  Tüchern  gereinigt  werden. 

Steinerne  Fufsboden  haben  ftetig,  trotz  aller  Einwände,  immer  mehr  Ver-  sy 
breitung  gefunden.    Wo  fie  viber  einem  erwärmten  Räume  liegen  oder  wo  man  den  /J'^"', 
Hohlraum  darunter  durch  Abzugsleitungen  der  Saalluft  temperirte,  haben  fie  keine 
Klagen  hervorgerufen.    Das  letztere  Verfahren  ift  nach  der  heutigen  Auffaffung 

«'}  Siehe:  Ribner.  Bericht,  eiftattet  im  Auftrag  des  Kultiuminirtcriums    Zeilfehr.  f  med  Beamte  1E91,  S.  441  u  436. 


wegen  Unzugänglichkeit  der  letzteren  unzuläffig.  Man  mufs  Tie  daher  durch  eine 
fehr  gute  Ifolierung  möglichft  fchlecht  leitend  fur  Wärme  machen,  oder  den  Fufs- 
bodcn  heizen,  oder  Tie  mit  geeigneten  Stoffen  belegen. 

Die  Zementböden  in  den  Moabiter  Baracken  zu  Berlin  hatten  (ich  nicht  bewährt. 

Die  dort  0,«r. m  über  «lern  umgebenden  Gelände  unmittelbar  auf  Sand  gebetteten  Fufsböden  bc- 
flanden  aus  8 cm  flarkem  Beton  mit  darüber  angeordneter,  6cm  rtarker,  glatt  abgeriebener  Zementfchicht, 
mufsten  aber  1890  mit  Terrazzo  belegt  werden;  zu  bequemer  Reinigung  und  Spülung  erhielt  der  Fu£s- 
boden  gleichzeitig  EntwäfTerungsvorrichlung. 

Granito  und  Terrazzo  find  vielfach  verwendet  worden,  haben  aber  in  grofsen 
Krankenräumen  auch  Nachteile  gezeigt. 

Terrazzoböden  erhielten  nicht  nur  in  1  lamburg- Eppendorf ,  infolge  der  Fußbodenheizung ,  fondern 
auch  im  Urban  zu  Herlin  in  allen  Räumen  Sprunge,  die  man  in  letzterer  Anflalt  nach  Hagtmcycr,  wegen 
fortdauernden  Belages  der  Krankcnräutne,  nicht  ausbefTem  konnte.  Man  hat  dies  zu  vermeiden  und  Aus- 
bcfTerungen  zu  erleichtern  gefucht ,  indem  man  andernorts  quadralifche  Tcrraz/oflächen  von  l,som  Seiten- 
länge  zwifchen  Eifcnfchicncn  oder  lJIcchllrcifen  hcrflcllte;  letztere  wurden  nach  der  Erhärtung  des  Terrazzo 
entfernt  und  die  Fugen  diefer  Streifen  gedichtet.  Eine  Teilung  der  ganzen  Fliehe  durch  Linien  oder 
Streifen  von  anderer  Farbe  ift  jedenfalls  des  befieren  Anfetzens  bei  Reparaturen  wegen  erwünfeht.  Neuer- 
dings hat  man  auch  Drahtnetze  in  Terrazzo  eingelegt.  Einen  Belag  aus  weifsen  Stücken  zieht  man  folchen 
aus  farbigen,  auch  wenn  letztere  gleiche  Härte  befäfsen,  vor.  um  Flecken  auf  dem  Kufsboden  zu  bemerken. 
—  Da  Terrazzo  fehr  glatt  und  bei  Bcfchmutzung  mit  Blut  und  Eiter  fchlupfrig  wird,  empfiehlt  er  lieh  in 
chirurgifchen  Abteilungen  nicht. 

Mettlacher  Platten  befter  Qualität  ziehen  keine  Feuchtigkeit  an;  fie  muffen  dicht 
verlegt  werden,  und  ihre  Fugen  find  mit  Zement  und  mit  Porzellankitt  gut  zu  dichten. 

Rubner  warnt  vor  Platten  II.  Klaffe,  die  fich  in  den  chirurgifchen,  medizinifchen  und  gynäkologifchen 
Kliniken  zu  Halle  rafch  abgenutzt  haben  und  äufserft  glatt  wurden. 

In  Nürnberg  hat  min  zum  Fufsbodenbelag  Füllmafsplatten  aus  der  Fabrik  in 
Merzig  verwendet,  welche  zäher  und  widerstandsfähiger  als  feine  Mettlacher  Mofaik- 
platten,  nicht  fo  glatt  und  für  1  <im  1,50  bis  2,00  Mark  billiger  fein  follen.« 
«°  Das  Belegen  von  fteinernen  Fufsböden  mit  geeigneten  Stoffen  hat  fich  nicht 

'wdlo"  nur  wünfehenswert  gemacht ,  um  ihrer  guten  Wärmeleitung  zu  begegnen  und  zum 
Warmhalten  der  Fufse,  fondern  auch  zur  Befeitigung  des  durch  Begehen  mit  Stiefeln 
entgehenden  Geräufches,  in  chirurgifchen  Abteilungen  auch  zur  Erleichterung  von 
Gehverfuchen  mit  Knicken  und  in  Kinderabteilungen  zur  Vermeidung  von  Schaden 
beim  Hinfallen  der  Kinder. 

Am  meiften  Verwendung  hierfür  hat  bisher  Linoleum  gefunden.  Im  Urban  mufste  das  Geräufch, 
welches  das  Gehen  mit  Stiefeln  auf  Terrazzo  hervorrief,  durch  teilweifen  Linoleumbelag  gedämpft  werden. 
Man  legte  zu  diefetii  Zwecke  zu  beiden  Seiten  einer  zum  Stellen  von  Tifchen  und  Schränken  frei  blei- 
benden Mittelbahn  O-eon»  breite  Linolcumftrcifin,  die  noch  0,ij'"  von  den  Bettreihen  abblieben. 

Nach  den  Unterfuchungcu  von  lty/sfj':)  zeigte  Granitlinoleum  die  größte  Widcrftandjfähigkcit  gegen 
Stöfs,  Schlag  und  Auffaugen  von  Flllffigkeiten ,  verlor  letztere  F.igenfchaften  aber  durch  Klopfen  mit 
einem  Schuhnagelhammer.  —  Nach  Pattrr.i  itt  ill  Linoleum  vor  ätzenden  und  ollöfenden  Subfbnzen  ,  wie 
Lauge,  Soda,  Terpentinöl,  Benzin,  Spiritus  u.  f.  w.,  7\\  bewahren. 

Vielfach  verwendet  man  jetzt  Linoleum  zur  Bedeckung  der  ganzen  Fufsböden- 
fläche  auf  Beton-  oder  Zementeftrichen. 

Im  Luifen-Hofpital  zu  Aachen  benutzte  man  Torgament  hierzu. 

Im  Garnifonlazarctt  Wertend  bei  Berlin  gelangt  jetzt  in  drei  Räumen  auf  einer  Grundfchicht  von 
Beton  und  Schlacken  als  Belag  zur  Prüfung:  a)  eine  dreifache  Schicht,  bcltehcnd  aus  Afphalt,  Kork 
und  Gip^ ;  b)  Filz  mit  Linoleuinbelag  ;  c}  eine  Papyrolithlage. 

61  Damit  kein  Anlafs  zu  Schmutz-  und  Staubablagcrungcn  vorhanden  ift,  foll  der 


AnC-'hluf»  dei 
Fu  Ts  boden 
an  die 

V  .aide. 


Anfchlufs  der  Fufsböden  an  die  Wände  durch  eine  Hohlkehle  erfolgen. 
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Fig.  I**)  zeigt  eine  folche  von  Holz,  wie  Tie  im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  verwendet  wurde. 
Bei  fteinernen  Beiden  ftellt  man  die  ausgerundeten  Kehlen  aus  Zement,  Torgament.  Terrazzo  oder 
aus  weifser  Steinzeugfüllmafle  her,  wie  in  Nürnberg,  wo  Uber  den  Kehlen  noch 
p-jg    j  ein  17  cm  huher  Schcucrfockcl  aus  grauen  Mofaikplatten  liegt. 

Die   EntwälTerungsöffnungen    fteinerner    Fufsböden  müffen 
dicht  fchliefsende  Deckel  und  doppelten  Wafferverfchlufs  erhalten. 

e)  Wände. 

Die   Aufsenwände    der    Krankenräume   follen   möglichften  e». 
Schutz  gegen  Temperaturwechfel  und  Feuchtigkeit  gewähren.  Man 
mauert  fie  daher  bei  uns  aus  poröfen  Steinen  und  verkleidet  fie 
aufsen  mit  waflerdichten  Verblendern. 

Ful'sbodenleifte  im  Wenn  keine  folchen  verwendet  werden  können  oder  bei  fehwächeren  Mauern, 

Johns-Hopkins-         giebt  man  ihnen  äufsere   und  innere  Bekleidungen   mit  Platten  aus  Korkabfall, 
HofpiUl  Infuforicnerde  u.  a. ,  oder  man  putzt   fie  aufsen  2  cm  ftark  mit  Asbeftabfallmörtcl 

zu  Baltimore").       um]  mnen  mjt  emer  fehwächeren  Schicht,    h'nauff  empfiehlt  hierbei  eine  möglichft 
geringe  Menge  Bindemittel  im  Mörtel. 

Zwifchenwände  find  durch  dicfelben  Mittel  fchallficher  zu  machen,  damit  nicht 
Hüften,  Schreien  oder  dergl.  in  Nachbarräumen  die  Kranken  im  Schlafe  ftört  und 
das  Geräufch  aus  den  Nebenräumen  nicht  in  den  Saal  dringt.  Ein  Zirkulieren  der 
Luft  des  Krankenraumes  in  Hohlräumen  der  Wände  ift  auszufchliefsen. 

Wo  eine  Durchlüftung  derfclbcn,  wie  in  leichten  Bauten,  zum  Zweck  des  Trockenhaltens  oder  der 
Abkühlung  wegen  erwünfeht  ift,  darf,  wie  bei  den  Fufsböden  und  den  Decken,  der  Hohlraum  der  Wand 
nur  mit  der  Aufscnluft  in  Verbindung  flehen. 

Sämtliche  Winkel  und  Kcken  des  Raumes,  Fenftcr  und  Thiircinfaffungen  er- 
halten aus-,  bezw.  abgerundete  Formen,  die  gleich  beim  Aufmauern  aus  Mauerwerk 
hergeftellt  werden  muffen.  Letzteres  betrifft  insbefonderc  die  vorzukragenden  Deckcn- 
kehlen,  da  bei  Unterlagen  von  Rohrbündeln  oder  dergl.  Riffe  entftehen  können. 

Im  Kaifer-  und  Kaiferin  Friedrich-Kinderkrankenhaus  zu  Berlin  und  in  der  chirurgifchen  Abteilung 
zu  Frankfurt  a.  M.  wurden  die  Thür-  und  Fenflerecken  mit  glafiertcn  und  abgerundeten  Ziegeln  ein- 
gefafst,  die  in  der  erfteren  Anflalt  farbig  und  in  der  letzteren  weifs  find;  fie  greifen  abwechfelnd  in  das 
umgebende  Mauerwerk  ein.  Wenn  fie  vor  der  Putzfläche  vorfpringen  und  die  Fugen  bis  zur  Grundtiefe 
ausgekratzt  werden,  fo  entftehen  auf  den  Rändern,  fowic  in  den  Fugen  Staubablagerungen ,  was  durchaus 
zu  vermeiden  ift.  Eine  Einfaflung  aus  fchmalen ,  langen,  glafierten  Stücken,  die  bündig  mit  dem  Putz 
liegen  oder  durch  eine  abgerundete  Kante  an  diefen  anfchliefscn  und  deren  Fugen  durch  Zement  und 
Porzellankitt  gut  gefchlo(Ten  find ,  ift  daher  vorzuziehen.  Wo  folche  zu  koftfpielig  find ,  kann  man  die 
Ecken  durch  glatte  eiferne,  in  Zementputz  cingefetzte  Eckleiften  abrunden. 

In  dem  Beftrebcn,  die  natürliche  Lüftung  zu  fördern,  hat  man  neuerdings  6\- 
wieder  vielfach  von  der  undurchläfligen  Befchaffenheit  der  Aufsenwände  ganz  oder 
wenigftens  teilweife  abgeraten  und  einen  Kalkfarbenanftrich  dem  einer  deckenden 
Farbe  vorgezogen.  Die  Vertreter  der  natürlichen  Lüftung  laffen  ihre  Krankenräume 
innen  ganz  oder  von  l,:,o  bis  2,oo  m  Höhe  an  ringsum  mit  Kalkfarbenanftrichen  ver- 
fehen ,  und  die  anderen  thun  dasfelbe  mit  Emailfarbe.  Die  erfteren  entziehen  fo, 
namentlich  in  einfeitig  belichteten  Räumen,  einen  beträchtlichen  Teil  der  Wände,  die 
keine  Aufsenfeite  haben,  unnützerweife  der  leichten  und  fchnellen  Reinigung,  welche 
eine  glatte  Wand  geftatten  würde,  und  bieten  dafür  eine  Kalkwand,  an  der  leicht 
Staub  haftet  und  deren  Reinigung  einen  neuen  Anflrich  bedingt,  nachdem  man  fie 
vorher  abgekratzt  und  neu  geglättet  hat. 

In  dem  im  Auftrage  der  Stadt  Berlin  herausgegebenen ,  unter  Benutzung  amtlicher  Quellen 
")  F»kr.-R*pr.  n.ch:  Billings,  J   S     Dt/cription  <>/  tht  7*A,„  Hofkiut  k<,/fit,,l.    Baltimore  1890.    Taf.  33,  Flg.  C. 
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bearbeiteten,  unten  näher  bezeichneten  Handbuch04)  von  1893  wird  bezuglich  der  Desinfektion  von 
Kalkwänden  gefagt :  »Bei  Kalkwänden  kann  man  mit  der  Brotabreibung  nichts  anfangen,  weil  fie 
jK>rös  find.«    Bezüglich  der  Wanddesinfektion  fiehe  auch  Kap.  3  (unter  1). 

Zu  den  angeführten  Gründen  kommt  noch  die  Schwierigkeit  der  Erneuerung 
von  Kalkfarbcnanftrich  und  fein  fchlechtcs  Ausfehen  neben  Wänden  mit  Email- 
farbenanftrich ,  wenn  die  Erneuerung  unterbleibt.  Kalkfarbenanftrich  foll  nach  ver- 
fehiedenen  Militärsanitäts-Reglements  wenigftens  aile  Jahre,  zum  Teile  öfter  erfolgen, 
was  fich  in  bürgerlichen  Krankenhaufern  nicht  überall  durchführen  läfst. 

Ein  Teil  der  natürlichen  Lüftung  des  Krankenraumes  vollzieht  fich  auch  bei 
undurchläffigen  Wanden  durch  die  Fugen  der  Fenfter  und  Thüren.  Der  durch  wafch- 
baren  Anftrich  befeitigte  Teil  der  natürlichen  Lüftung  läfst  fich  durch  andere  Lüf- 
tungsvorkehrungen erfetzen;  die  Vorteile  einer  wafchbaren  Wand  find  aber  nicht 
mittels  durchläffiger  Wände  erfetzbar. 

Mtucke ,  der  die  Wände  in  feinem  Krankenhaus  zu  Wilfter  nachträglich  wafchbar  machen  liefs, 
fordert,  fic  gleich  bei  der  Anlage  fo  hcrzurtellcn ,  dafs  fie  nicht  infiziert  werden  können,  da  die  hier- 
durch hervorgerufenen  Mehrkoflen  gegen  die  Korten ,  welche  das  fpäterc  Neumalen  nach  der  Entlaffung 
von  Anflcckendkranken  erfordert,  fich  ausgleichen. 

<>s  Zur  Erreichung  der  Wafchbarkcit  genügt  es,  die  innere  Wandflachc  mit  einem 

cklcidung.  hierfür  geeigneten  Material  zu  überziehen.  Der  Untergrund  kann  ein  Sorgfältig  her- 
geftellter  glatter  Kalkputz  fein.  Je  weniger  der  Putz  der  Gefahr  irgend  welcher 
Riffebildung  unterliegt,  um  fo  homogener  wird  der  Anftrich  bleiben. 

Im  Kaifcr-  und  Kaiferin-Fricdrich-Kinderkrankeiihaus  zu  Berlin  hat  der  Mörtelputz  etwas  Uipszufatr 
erhalten;  im  Johns-IIopkins-Hofpttal  wurde  der  Mörtcluberztig  in  3  Schichten  aufgetragen;  im  Hofpital 
zu  St. -Denis  befleht  er  aus  Kalk  und  Marmorftaub. 

Solche  Unterlagen  bedürfen  nach  Obigem  ebenfo  wie  gewöhnlicher  Gips  eines 
gut  deckenden,  undurchlaffigen,  glatten  und  wafchbaren  Anftriches,  wozu  fich  Oel- 
farbe,  da  fie  Haarriffe  bekommt,  nicht  als  geeignet  erwiefen  hat.  Man  verwendet 
jetzt  allgemein  die  öfter  fchon  genannte  Emailfarbe.  Wänden,  die  durchläffig 
bleiben  follcn,  mufs  man  einen  Farbenanflrich  ohne  animalifche  Bindemittel  geben. 

In  faft  allen  englifchen  Krankenräumen  hat  man  den  Wandputz  felbft  undurch- 
läffig  gemacht. 

Mcifl  verwendet  man  I'arianzement ,  deffen  Politur  teuer  irt  und  der  leicht  Flecken  und  Sp.ilten, 
befonders  an  Decken,  bekommt,  oder  A'eoies  Zement.  Im  Thomas-Hofpitnl  zu  London  wurde  der  erftcre 
fchliefelich  mit  Oelfarbe  überftrichen.  In  I.ariboißhe  haben  die  Säle  Stuckmarinor  erhalten;  die  Tciltl- 
fehen  Baracken  in  Bourgcs  find  3  m  hoch  mit  polierter  Stuckbekleidung  und  die  Gewölbe  darüber  mit 
Silikatanftrich  verfehen. 

In  einzelnen  Fällen  findet  man  bis  zu  2m  Höhe  oder  felbft  in  ganzer  Aus- 
dehnung der  Wände  eine  Bekleidung  mit  Schmelzkacheln,  deren  enge  Fugen  mit 
Porzellankitt  gedichtet  fein  muffen;  fo  im  Kinderhofpital  Great-  Ormond -Street  zu 
London,  in  der  Liverpool  infirmary  und  in  einigen  englifchen  Infcktions-Hofpitälern. 
66  Welche  Bekleidung  die  Wand  auch  haben  mag.  fie  foll  hell  erfcheinen.  Ein 

fvbX  heller  Anftrich  erleichtert  das  Reinhaltcn  der  Wand,  deren  Reinheit  bei  Mitteltönen 
der  Kontrolle  der  bellen  Saalpflegerin  entzogen  bleibt.  Die  Wand  bedarf  auch 
eines  hellen  Farbentones,  damit  man  fie  bezüglich  der  Beschaffenheit  ihrer  Ober- 
fläche und  des  Entftehens  von  Riffen  u.  dergl.  prüfen  kann;  eine  helle  Wand  ge- 
währt allein  die  Möglichkeit,  das  Licht  in  die  Winkel  zu  zerftreuen,  fo  dafs  z.  B. 
die  Teile  unter  den  Fenftern  verhältnismäfsig  hell  erfcheinen.    Wenn  man  gegen 


<>')  siehe:  Binni-k,  R     Kleine?  Handbuch  über  die  Desinfection  tieblt  einem  Anhang,  eothahend  famintlichc  »uf  .!>- 
Dctintcctioniwefcn  bezüglichen  Puli/civerordnunRcn.  Bekanntmachungen,  i!en  Gebühreiitaiif  etc    2    Aull     Berlin  S.  »1. 
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eine  helle  Wandtönung  Sparfamkcitsrückfichtcn  geltend  machen  will,  fo  ift  die  Er- 
fparung  an  künftlicher  Beleuchtung  dagegen  zu  halten,  die  bei  hellen  Wänden  des 
Nachts  eintritt.  Durch  hellen  Saalanftrich  mildert  man  das  ftarke  Blenden  der 
Fenfterflächen  bei  leicht  bedecktem  Himmel,  welches  durch  den  Gcgenfatz  von  ver- 
hältnismäfsig  dunkel  erscheinenden  Wandflächen  gefleigert  wird.  Der  helle  Anftrich 
ift  auch  durchaus  nicht  ftörend,  zumal  in  Sälen,  wo  die  Wandflächen  6  bis  8m  von- 
einander abftehen;  er  ift  die  Grundbedingung  eines  freundlichen  Ausfehens  des 
Saales  bei  allen  Witterungen  und  unterftützt  ganz  wesentlich  die  Wirkung  der  durch 
die  Fenftcr  beabfichtigten  Lichteinführung. 

Der  belle  Wandton  ift  nach  einer  Farbe  hin  zu  brechen,  welche  die  Kopte  der  Kranken,  denen 
er  bei  fitzender  Stellung  als  Hinlergrund  dient,  lebenswarm  erfcheinen  läfst.  Dies  erreicht  man  durch 
einen  neutralen  Ton,  wie  er  viel  dunkler  aus  den  gleichen  Gründen  für  Malerateliers  gewählt  wird; 
von  der  Wand  darf  kein  kalter  Schein  auf  die  Kranken  reflektieren,  die  fich  gegenfeitig  fonft  noch  elender 
erfcheinen  würden. 

C)  Decken   und  Dächer. 

Die  Form  der  Decke  kann  nicht  immer  fo  gewählt  werden,  wie  fie  das  Intereffe  6i 
des  Krankenraumes  erfordern  würde,  da  fie  auch  von  feiner  Lage  und  vom  ver-  decken, 
wendbaren  Konftruktionsmaterial  abhängt. 

In  Stockwerksbauten  findet  man  zwifchen  den  Gcfchoffen  faft  nur  die  wag- 
rechte Decke,  deren  Konftruktion  zugleich  den  Fufsboden  des  darüber  befindlichen 
Raumes  trägt.  Die  Zwifchendecke  mufs  daher  die  Auflagerung  eines  undurchdring- 
lichen Fufsbodens  ermöglichen;  ihre  Stärke,  bezw.  Konftruktion  foll,  wie  fchon 
bei  den  Fufsboden  gefagt  wurde,  ein  Erzittern  bei  der  Bewegung  der  Menfchen 
oder  beim  Transport  von  Kranken  möglichft  ausfchlicfscn  und  den  Schall  wenig 
durchlaiTen. 

Zu  letzterem  Zweck  haben  fich  im  Neuhau  des  Diakoniflenhaufcs  zu  Dresden  die  (üpsdielcn  nicht 
!>ewährt.  Zur  Schalldämpfung  ftellt  man  maffive  Decken  au*  flark  lufthaltigen  Körpern  her,  putzt  die 
Deckenflächc  mit  Asbeftabfallmörtel  und  unterbettet  den  Fufsbodenbclag  mit  Kurkplatten  oder  mit  einem 
Eftrich  aus  zerkleinerten  Korkabfällen,  Asbeflabfällen  oder  Papiennafle  mit  Kalk  und  Magermilch.  Bei 
hölzernen  Balkendecken  und  zwifchen  Decken-  und  Dachfläche  benutzt  man  als  Füllftoff  Kiefelgur  und 
Hellt  Fufsboden  und  Deckenputz  wie  hei  maffiven  Decken  her*'1). 

Als  Abfchlufs  des  darunter  befindlichen  Raumes  foll  die  Decke  eine  glatte 
Fläche  bilden,  damit  die  Luftbewegung  im  Räume  nicht  gehindert  wird;  fie  darf 
alfo  keine  Unterzüge  erhalten.  Wenn  möglich,  foll  fie  fich  frei  tragend  über  den 
Raum  oder  Saal  fpannen  und  nicht  durch  Säulen  oder  andere  Freiftutzen,  die  dem 
Verkehr  im  Saal  hinderlich  fein  würden,  getragen  werden.  Am  beften  bildet  man 
fie  aus  Eifen,  Stein,  Beton,  Gipsgufs  oder  dergl. 

Nach  den  fchon  genannten  Berliner  Desinfektionsvorfchriften  wird  die  Zimtnerdecke  nicht  des- 
infiziert, weil  man  annimmt,  dafs  die  Bakterien  ihrer  Schwere  wegen  nicht  bis  zur  Decke  üeigen,  bezw. 
haften  bleiben.  In  Krankenhäufern,  wo  die  Entlüftung  in  der  milderen  Jahreszeit  durch  Fcnfler  und  Kanäle 
möglichft  unter  der  Decke  oder  durch  DeckenöfFmingen  erfolgt,  kann  dies  doch  eintreten. 

Man  wird  daher  gut  thun,  Decken  nicht  nur  rilTefrei,  fondern  durch  Email- 
farbenanftrich  auch  glatt  und  wafchbar  herzuftellen ,  folange  nicht  weitere  Unter- 
fuchungen  erwiefen  haben,  dafs  dies  unnütz  ift. 

Bei  Verwendung  von  Füllftoften,  welche  von  der  beften  Art  fein  muffen,  werden 
fie  leicht  durchhörig,  da  fich  diefe  Stoffe  durch  die  Bodenerfchütterungen  an  den 
Rändern  abböfchen. 


*j)  Siehe:  Ni-smauji.  Die  Bauart  det  Wandt-  und  Dechen  in  ihieiu  LiuAute  auf  die  Heilung.  Gel'undh  Inj;   iävj,  S.  307. 
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Der  Putz  unter  hölzernen  Deckenbalken  ill  befonders  forgfältig  auszuführen,  um  ihn  riffefrei  zu 
erhalten.  Im  Kaifer-  und  Kaifcrin-Friedrich  Kinderkrankenhaus  zu  Herlin  wurde  er  auf  einem  Doppelrohr- 
gewebe  aufgetragen. 

In  weniger  tiefen  Räumen  kann  man,  wie  in  den  einfeitig  belichteten  Zimmern 
des  Infektionspavillons  im  Johns-Hopkins-Hofpital,  der  Decke  etwas  Steigung  nach 
der  Korridorwand  geben,  wenn  die  Abluftkanäle  in  letzterer  liegen.  Ellipfenförmig 
gewölbte  Säle  oder  folche  mit  grofsen  Eckhohlkehlen,  wie  im  Hotel- Dieu  zu  Paris, 
find  als  Zwifchendecken  in  Gefchofsbauten  ungeeignet,  weil  fic  die  Luft  in  der 
Mitte  der  Decke  fammeln,  wo  fte  nicht  unmittelbar  abgezogen  werden  kann  und 
hochgeführte  Fenfter  durch  die  notwendigen  Stichkappen  viele  Kanten  bedingen. 

Xit/e^)  hat  zwar  vorgefchlagen ,  zwifchen  übereinander  liegenden  Räumen  eine  freie,  mit  der 
Aufsenluft  reichlich  verbundene  Luflfchicht  einzufchalten ,  um  auch  das  Eintreiben  von  Luft  aus  einem 
unteren  Raum  in  den  darüber  gelegenen  durch  Merflcllung  eine»  Querzuges  zu  hindern ;  doch  widerfprichl 
dies  der  heutigen  AuffalTung,  dafs  die  Wege  und  Ablagerungsftälten  der  abziehenden  Luft  zugänglich  und 
zum  Reinigen  geeignet  fein  muffen,  was  ein  folcher  Raum  nicht  fein  würde. 

In  eingefchoffigen  Krankenräumen  und  in  den  oberen  Gefchoffen  mehrftöckiger 
Gebäude,  wo  die  Decke  unter  dem  Dach  liegt,  befteht  die  Möglichkeit,  fie  anders 
als  wagrecht  zu  bilden,  falls  die  Salubrität  des  Krankenraumes  dies  verlangt.  Die 
letztere  erheifcht,  dafs,  wenn  irgend  möglich,  über  einem  Krankenraume  kein  Dach- 
raum angeordnet  wird,  der  nicht  fteter  Kontrolle  unterliegt.  In  heifsem  und  kaltem 
Klima  kann  ein  folcher  nicht  wohl  umgangen  werden. 

Deshalb  erhielten  die  Säte  im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore,  deffen  Klima  zwifchen  den 
äufscrücn  Temperaturgrenzen  fchwaukt,  hohe  Dächer,  die  nur  durch  je  ein  Lüftungsrohr  entlüftet  werden, 
das  möglichft  weit  vom  grofsen  Lüftungsfehacht  des  Saales  entfernt  liegt;  die  Dächer  befitzen  fonft 
keinerlei  Zulrittsöffnungen  für  Staub  und  eine  undurchläffige  Deckung. 

Wo  man  es  vermeiden  kann,  wird  man  keinen  Dachraum  anlegen,  der  zum 
fchnellen  Befeitigen  von  allen  überflüffigen ,  oft  unreinen  Dingen  dient,  entweder 
nicht  überwacht  wird  oder  dadurch  und  durch  die  notwendige  Kontrolle  unnütze 
Arbeit  verurfacht.  Ift  ein  Dachraum  unvermeidlich,  fo  füllte  man  ihn  nicht  finfter, 
wie  im  Johns-Hopkins-Hofpital,  fondern  gefchloflen ,  hell  und  fo  planen,  dafs  der 
Dachftuhl  von  Eilen  ift  und  möglichft  wenige  Niederlagsftellen  für  Staub  bietet. 
Muftergültig  in  diefer  Beziehung  ift  der  Dachraum  über  den  kreisförmigen  Sälen 
des  Gaßhuis  Stuivenberg  in  Antwerpen,  der  auch  keine  Luftgemeinfchaft  mit  dem 
Krankenraum  erhielt. 

Will  man  den  Dachraum  vermeiden ,  fo  mufs  die  Neigung  der  Decke  der- 
jenigen der  Dachfläche  folgen.  Dies  erfordert  in  warmem  und  in  kaltem  Klima  eine 
trennende  Luftfchicht  zur  Ifolierung  zwifchen  beiden,  die  mit  der  Aufsenluft  Verbin- 
dung haben,  aber  nie  mit  der  Innenluft  des  Gebäudes  kommunizieren  foll.  In  den 
Dachflächen  und  im  Firft  oder  nur  in  letzterem  erhalt  dann  der  Saal  Verbindung 
mit  der  Aufsenluft,  die  als  fog.  Firftlüftung  verfchiedene  Ausbildung  erfahren  hat. 
(Siehe  unter  •.  u.  %.) 

Die  Haiiptfchwierigkeit  bei  Vermeidung  eines  Dachraumes  befteht  in  der  Dach- 
konftruktion,  die  dann  frei  im  Saal  liegt,  wie  in  allen  Kriegsbaracken. 

Solche  hölzerne,  offen  liegende  Dachkonflruktioneii  finden  (ich  feit  1868  auch  in  einer  grofsen 
Zahl  eingefchofliger  Pavillons  in  Deutfehland  und  find  fpätcr  wieder  u.  a.  in  Worms ,  in  den  chirur- 
gifchen  und  medizmifdien  Kliniken,  fowie  in  den  Ifotierfälen  zu  Halle  mit  vielem  Aufwand  von  Holz  — 
fogar  unter  flachen  Holzzementciächcrn  —  angeordnet  worden.    In  der  Charitebaracke  zu  Bertin  wurde 

*'•>  Nikse,  H.  Djs  tombinirte  Pavillon-  und  Bar.ickcn  -Syftem  beim  Ran  von  Kr.inkci'.haufern  in  Dörfern,  kleinen  und 
grof.cn  Sudien.    Altona  1873.    S.  13. 
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der  Staub  von  dem  hier  ebenfalls  frei  liegendem  hölzernen  Dachfluhl  alle  4  Wochen  durch  leuchte  Tücher 
entfernt,  und  der  Saal  erfuhr  alljährlich  eine  gründliche  Reinigung;  aufser  diefen  12  Tagen  im  Jahre  bot 
der  Dachfluhl  Niederlagsftcllen  für  Staub.  BcfTcr  find  eiferne  Zugftangen  und  Dachfäulen,  wie  in  einigen 
Pavillons  des  Carola-Krankcnhaufes  zu  Dresden,  wo  die  edleren  die  Gellalt  von  Flacheifen  erhielten,  die 
hochkantig  eingezogen  wurden. 

In  den  Pavillons  mit  Zementdächern  kann  die  Verfpannung  der  Sparren,  wie 
zuerft  im  Evakuationspavillon  in  Bethanien  zu  Berlin  (Fig.  287),  die  geringfte  Aus- 
dehnung erhalten. 

Wölbförmige  Decken  mit  Firftlüftung,  welche 
im  Mittelalter  und  auch  fpäter  für  eingefchoffige 
Krankenräume  in  verfchiedener  Weife  verwendet 
und  vorgefchlagen  worden  find,  hatr  in  eigen- 
artiger Weife  Tollet  in  Strukturen  von  Stein 
und  Eifen  zur  Ausführung  gebracht,  um  den 
Winkelübergang  zwifchen  Wand  und  Decke  zu 
vermeiden  (Fig.  3  68). 

Unter  den  für  den  Saalqucrfchnitt  in  Frage  kommen- 
den Bogenformen  erachtet  Teilet  den  Spitzbogen  als  beson- 
ders geeignet ,  weil  er  zugleich  die  von  ihm  angedrehte 
gröfserc  Höhe  der  Säle  ermöglicht  und: 

a)  den  gcringflen  Scitcnfchub  ausübt,  daher  keine 
Zugbänder  fordert,  auch  durch  Wechfel  der  Lage  des  Mittel 
punktes  und  der  Gröfse  des  Halbmeffers  verfchiedene  Nei- 
gungen der  Decke  geflattet; 

6)  die  Reibung  der  Luft  beim  Auffleigen  zum  Firft 
im  Gleichgewicht  befindliche  Ballons  und  Federbarben  wurden 


Querfchnitt  durch  den  Evakuationspavillon 
in  Bethanien  zu  Berlin  eT). 
Aich  :  Gr»fi«i  b- 


Fig-  3- 


auf  ein  Mindcftmafs  verringert  (kleine, 
regelmäfsig  nach  der  Ocffnung  im  Dachfirfl  getrieben); 

c)  die  geringfte  Abforptionstläche  des  Innenraumes  im  Verhält- 
nis zum  Luftvolumen  ermöglicht. 

Die  Form  des  Spitzbogens  foll  auch  die  durch  die  oberen 
Kippflügel  der  Seitenfenfler  in  den  Saal  einflrömendc  Luft  fo  zurück- 
werfen, dafs  fie  in  den  Mittelgang  zwifchen  den  Betten  fällt  und  keinen 
Nachteil  auf  die  Kranken  ausübt  (Fig.  3}.    Dies  würde  jedoch  nur  bei 

{Wind  eintreten.  Tollet  giebt  den  Wänden  4,oo  m  hohe  Fenfler,  bezw. 
3  /  \|  Fenflerthüren ,  und  den  Giebeln  Rofetienfcnfler,  fo  dafs  alfo  Quer-, 
y  \1  Längs-  und  DeckenlUftung  geliehen  ifl. 
 Vla*a  ..!  Das  Totlefkhe  Konflruktionsfyftem  befteht  aus  einem  eiferoen 
;  Rippengerüft ,  das  der  Form  des  Gewölbes  folgt  und  in  die  Seiten- 
■  i^jW  |j  mauern  des  Saales  eingemauert  ifl,  die  in  Bourges  0i5om  und  in  St. Denis 
—  *  '  0,»«  m  Stärke  erhielten.  Die  Mittelpunkte  des  Spitzbogens  liegen  in 
Bourges  etwa  2.oo  ™  Uber  dem  Fufsboden.  In  St.  Denis  haben  die 
I  Eifen  des  Rippengerüflcs  l.oo  bis  2,oo  X  4,m  £m  Querfchnitt,  liehen 
in  Leo"»  breiten  Abftänden  und  wurden  in  4,30  m  Höhe,  fowic  am 
Firfl  durch  eben  folche  wagrechte  Eifen  verbunden.  Die  Felder 
zwifchen  den  Rippen  find  mit  Ziegeln  oder  einem  anderen  der  in 
Art.  62  (S.  37)  genannten  Materialien  auszumauern.  Tollet  fchlägt  vor ,  in  warmen  Ländern  zwifchen 
die  Eifenrippen  ein  Eifennetz  zu  fpannen .  dasfetbc  mit  Gips,  Zement,  Mörtel  oder  Lehm  zu  bewerfen, 
bezw.  zu  putzen  und  diefe  dünnen  Wände  durch  Verlängerung  des  Daches  in  Form  einer  Veranda  zu 
fchützen.  In  Ländern  von  mittlerer  Temperatur  genüge  eine  Wanddicke  von  H  bis  cm.  Für  kalte 
Länder  empfiehlt  er  Doppelwände,   die,   wenn  man  die  Luftfchicht   zwifchen   den  Wänden   nicht  ab- 


M-M  w.  Gr. 
Krankcnfäle 
nach  Syftem  Tollet ""). 


70. 
bfom 
Decken 


FakfRepr.  nach:  Zeitfchr  f.  Hauw.  1873,  Taf.  30. 
•J  Nach;  Toll«t.    L11  idifiett  kc/fiitalurs,  a.  a   O  ,  S.  »43 
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fp«rrt,  auch  fUr  warme  Gegenden  zu  verwenden  find.  Der  innere  Ueberzug  ia 
glafierten  Ziegeln,  emailliertem  Stuck,  Glas,  Metallbllttern  oder  dergl.  herzuflellen ,  während  die  äufscre 
Uberfläche  der  Luft  zugänglich  bleiben  foll,  »damit  die  Wände  fo  viel  als  möglich  nur  reine  Luft  atmen«. 
Die  Dachdeckung  erfolgt  durch  Dachziegel,  die  auf  Winkcleifen  aufgelegt  lind;  letztere  follcn  zur  Ver- 
ileifung  der  Konflruktion  beitragen.  Der  Fufsbodenbelag  ift  auf  hydraulifchen  Beton,  wenigflens  0,&o  m 
Uber  dem  Erdboden,  oder  auf  ein  frei  liegende*  Gewölbe  zwifchen  Kifcnträgern  zu  legen.  Um  gründ- 
liche Wafchungen  vornehmen  zu  können,  erhält  dcrfelbe  Wafferrinnen  längs  den  Wänden  und  ein  Gefälle 
von  1  : 200. 

Zur  Lüftung  füllen  nahe  am  Fufsboden  des  Saales  vergitterte  Luftlöcher  in  den  Wänden  und 
Firftöfi'nungen  dienen  (fichc  Art.  96.  S.  58).  Die  oberen  FenflerflUgel  und  die  Dachluftlöcher  können  nacht* 
zu  allen  Jahreszeiten  offen  bleiben,  da  fic  hoch  liegen  und  mit  Toilts  mitalliques  garniert  find,  welche  die 
zufliefsende  Luft  zerteilen. 

In  einer  kurzen  Diskuflion  Uber  das  Syftcm  Teilet  auf  dem  Hygienekongrcfs  zu  Paris  machte  Allatd 
geltend ,  dafs  bei  niedriger  Temperatur  die  Wände  innen  mit  Eis  überzogen  fein  würden.  Die  WalTcr- 
niederfchläge  auf  den  Wänden  könnten  Urfarhc  ungefunder  Feuchtigkeit  werden.  Tollet  gab  zu,  dafs 
fich,  zwar  feiten  und  nur  auf  den  eifernen  Rippen,  Niederfchläge  zeigen;  es  fei  aber  beffer ,  das  Uebcl 
zu  fehen,  als  es  in  das  Inncrc  der  Mauer  eindringen  zu  lalTen. 

Da  das  Spitzbogenprofil  im  Scheitel  beträchtliche  Höhen  erreicht,  hat  Gruber  mit  V'olkner  dem 
Querfchnitt  parabolifche  Form,  wie  Fig.  4C!'j  zeigt,  gegeben.  Solche 

Baracken  mit  6,iw>  m  Saalbreite  und  5>0ja  m  Höhe  wurden  in  der  Herze-  pjg  4 

guwina  ausgeführt. 

Nufsbaum 70)  hält  das  Gaumengewölbe  als  die 
gunftigfte  Form  für  die  Luftbewegung. 

Die  Konftruklion  aus  Beton  mit  Eifencinlagc  nach  :'.  Möller 
foll  fich  an  die  Aiisrundung  aller  Wandzufammenllöfse  anfchliefsen. 
lieber  die  Nachteile  gewölbter  Decken  in  mehrgefchofligen  Gebäuden 
fichc  Art.  67  (S.  40). 

t*'  Hei  der  Wahl  der  Dachdeckung  ift  nach  Vorftehen- 

dem  die  Neigung  der  Dachfläche  und  die  Konflruktion 
mitbeftimmend ,  aufser  dem  Schutz,  den  die  Deckung       ,      Krinkeoflöe  nach 
gegen  Wärme  und  Kälte ,  fowie  gegen  das  Eindringen      s-vftei"  G'"t*r  **  Vollmer  ). 
von  Staub  gewährt. 

Das  Holzzcmentdach  entfpricht  den  zu  Hellenden  Wünfchen  in  vieler  Beziehung  und  hat  grofse 
Verbreitung  gefunden.  Doch  hält  es  an  heifsen  Tagen  den  darunter  liegenden  Raum  nicht  kühl  genug 
und  mufs  mit  Waffer  befprengt  werden.  Man  fchlug  daher  vor,  folche  Dächer  mit  Muttererde  zu  bedecken 
und  mit  Gras  bewachlen  zu  lalTen.  Im  Rudolfinerhaufe  zu  Wien  belegte  man  die  Holzzementdächer  erd- 
gcfchofiigcr  Gebäude  mit  Humus  und  Kafen,  um  ihren  Anblick  von  den  Veranden  und  Loggien  aus  angenehmer 
zu  machen. 

Die  leichteren  Deckungsarten ,  wie  Dachpappe,  Zink,  Wellblech,  halten  den  darunter  befindlichen 
Raum  im  Sommer  heil's,  im  Winter  kalt  und  machen  eine  abfehl tefsbarc  Ifolicrfchicht  zwifchen  Decke  und 
Dach,  fowie  weifsen  Anllrich  der  erfleren  nötig. 

Von  den  fchwereren  Deckungsarten  kommen  diejenigen  mit  Ziegeln  und  Schiefer  in  Betracht.  Ein 
Ziegeldach  beutst,  felblt  wenn  man  glalierte  Ziegel  verwendet,  eine  fehr  unebene  Oberfläche,  deren  Fugen 
durch  Mörtel  gedichtet  fein  muffen,  um  keinen  Staub  durch/uhlTen.  Beffer  ift  ein  gut  verlegtes  Schiefer- 
dach auf  Schalung;  im  JohnvHopkins-Hofpital  legte  man  den  Schiefer  auf  Alphaltpappe,  was  ein  undurch- 
läfligcs  Dach  giebt. 

Zur  befferen  Trockenhaltung  des  Erdbodens  vor  dem  Krankengebäude  und 
zum  Schutz  feiner  Aufsen Wandungen  gegen  NälTc  fowie  gegen  das  Eindringen  von 
Regen  durch  offene  Kippfenfter  follen  die  Dacher  entfprechenden  Ueberftand  über 
die  Aufsenmauer  erhalten. 


«'')  Nach:  EcLKNBiRC.    Keal  Eocyclopadie  der  geferomlen  Heilkunde,    j.  Aufl.    Bd.  XVIII,  S.  519  u  Fig.  j6. 
,0)  Siehe:  Nosbalm,  H.  Cm.    Die  Form  der  Saaldecken  in  ihren  Beziehungen  zur 
Akuflik.    Gefundh  Ing.  1899,  S.  305. 
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In  warmen  Klimaten  kann  man  durch  Vcrgrüfserung  eines  folchen  Ueberftandes  auch  Schutz  gegen 
die  Sonne  fchaffen.  Doch  ift  in  unferetn  Klima  derfelbe  auf  0,»o  bis  l,oo  "»  Breite  einzufchränken  ,  wenn 
man  dadurch  nicht,  wie  in  Moabit,  die  Säle  verdunkeln  will. 


Bei  Anlage  der  Thüren  in  Krankengebäuden  foll  die  Zugänglichkeit  der  '<*■ 
Räume  für  die  Angeftellten  in  der  für  ihren  Dienft  envünfchten  Weife  erleichtert 
werden;  dagegen  erfordert  das  Intcrefle  der  Kranken,  dafs  ihre  Räume  trotz  diefes 
Verkehres  möglichft  geringe  Luftgemeinfchaft  mit  gewiffen  Nachbarräumen  oder 
Gängen  geniefsen.  Die  Thüren  follen  die  einzelnen  Räume  untereinander  je  nach 
Bedarf  trennen,  aber  auch  lüften  helfen.  Man  legt  fie  gern  anderen  Thür-  oder 
Fcnfteröfthungen  gegenüber,  giebt  ihnen  dort,  wo  fie  bezüglich  des  Luft-  oder 
Ltchteintrittes  zugleich  die  Fenfter  erfetzen  follen,  unter  Umftänden  gröfsere  Breite, 
als  der  blofse  Verkehr  der  Kranken  es  erfordern  würde,  und  ordnet  über  denfelben 
Lüftungsfenfter  an,  die  von  unten  leicht  beweglich  find,  auch  bis  zur  Höhe  der 
Aufsenfenfter  reichen. 

In  einigen  amerikanifchen  Baracken  Hofpitälern,  wie  im  Hammond  ko/fital,  im  Lincoln  hofpilai  und 
im  Htrtwood  kofpital,  erhielten  die  eingefchoffigen  Säle  aufser  beiden  Endthürcn  in  der  Mitte  beider 
Längswände  AusgangsthUren ,  ebenfo  in  Hamburg-Eppendorf,  um  den  Transport  von  in  Betten  liegenden 
Kranken  in  das  Freie  zu  erleichtern. 

Das  Oefthen  von  Thüren  im  Gebäude  foll  in  den  Krankenräumen  keinen  Zug 
hervorrufen. 

Vor  allem  find  die  Hauptzugangsthüren  zu  den  Krankenabteilungen  durch 
Windfänge  gegen  aufsen,  durch  Vorflure  mit  Thüren  an  beiden  Enden  und  feit- 
lichen  Lüftungsfenftern  gegen  Verbindungsgänge  und  andere  Krankenabteilungen 
zu  fehützen. 

Die  Hauptzugangsthüren  zum  Gebäude  und  zu  gröfseren  Krankenräumen  er-  n- 
fordern  wenigftens  l,5om,  alle  anderen  wenigftens  l,*n«n  Durchgangsbreite. 

Das  erftere  Mafs  kann  an  Endthüren  von  Sälen  beträchtlich  wachfen,  wie  in  Moabit  und  an  anderen 
Orten.  Dagegen  darf  die  Thärhöhe  vcrhältnismäfsig  niedrig  fein,  um  ein  gutes,  durch  das  Schwinden 
von  Holz  moglicbft  wenig  beeinträchtigtes  Schließen  derfelben  zu  erreichen,  vorausgefetzt,  dafs  über  den 
Thüren  die  geforderten  Lüftungsfenfter  fo  hoch  wie  die  Aufsenfenfter,  alfo  bis  unter  die  Decke  reichen. 
Auch  die  Thüren  zu  den  kleineren  Krankenräumen  follen  bei  fonft  gleicher  Anlage,  wenn  möglich,  nicht 
weniger  als  l.?0  m  Durchgangsbreite  erhalten. 

Die  Konftruktion  mufs  ein  thunlichft  geräufchlofes  Ocffnen  und  Schliefsen  der  ?« 
Thüren  geftatten,  die  bündig  mit  der  inneren  Wandfläche  des  Krankenraumes  liegen 
und  in  kleinen  Räumen  nach  innen  fchlagen  follen,  wobei  der  gewöhnlich  benutzte 
Flügel  oder  die  einflügelige  Thür  gegen  das  nächfte  Bett  im  Raum  fchlägt,  fo  dafs 
die  durch  das  Oeffnen  einftrömende  Luft  nicht  unmittelbar  nach  dem  Bett  getrieben 
wird.  Nur  die  Hauptthüren  ftärker  belegter  Räume  find,  um  Unglück  bei  einer 
Panik  zu  vermeiden,  nach  aufsen  fchlagend  anzulegen. 

Für  die  Thüren  felbft  verwendet  man  nach  wie  vor  Holz,  am  beften  hartes  Holz;  fie  follen  entweder 
ganz  glatt  gearbeitet  fein  oder  nur  runde,  bezw.  fchräge  R.ihmenprolile,  weder  Gewände  noch  Bckrönungcn 
erhalten,  an  eifernen  Winkelzargen  hängen,   und  die  aufsenfeitige  Laibung  ift  abzurunden  (fichc  Art.  63, 


Glatte,  mit  Eifcnblech  befchlagenc  und  mit  weifser  Emailfarbe  angeftrichene  Thüren  erhielten  die 
Krankcnfäle  der  chirurgifchen  Klinik  in  Marburg;  die  Umgebung  der  Drücker  mufstc  hier  mit  Platten 
aus  weifsem  emaillierten  Blech,  teils  mit  Milchglas  belegt  werden. 


Schwellen  find,  wo  zwifchen  allen  Räumen  einer  Abteilung  eine  gleichmäfsige 
Temperatur  herrfchen    foll,   nur   an  den   Kingangsthüren  von  aufsen  nötig;  fie 


t\)  T  h  ü  r  c  n. 


s.  37)- 
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dürfen  nur  wenig  vorflehen  und  find  über  dem  niedrigen  lotrechten  Rand  abzu- 
schrägen. Abrunden  verhindert  den  beabfichtigten  Schlufs.  Eingefchnittene  Spur- 
rinnen haben  f:ch  nach  Lorenz"11)  nicht  bewährt  und  werden  zu  Staubrinnen. 

Bei  Doppelteren  wird  ein  Teil  oft  verglaft,  um  den  Saal  von  nuffen  Uberwachen  zu  können;  doch 
wUnfchl  Hügel  für  Kindcrfäle  nur  im  oberen  Dritteil  Vcrglafung.  Thören,  die  vom  Krankenraum  nach 
aufsen  fuhren,  behandelt  man  als  FtnfterlhUrtn.  'J  eilet  teilt  den  verglaften  Teil  in  mehrere  Felder,  die 
man  nach  Bedarf  ganz,  auf  '  »  der  Höhe  oder  nur  im  oberen  Teile  öffnen  kann. 

Man  verwendet  ein-  und  zweiflügelige ,  Schlag- ,  Pendel-  und  Schicbethüren  ,  letztere  dort ,  wo  das 
Auffchlagcn  ftören  wUrde.  Schiebcthttren  dürfen  nicht  in  Wandfchlitzen  laufen ,  fondern  müden  an  der 
Wand  liegen;  fic  follen  fehr  glatt  und  geräufchlos  laufen,  verurfachen  aber  auch  dann,  wenn  fie  zwei- 
teilig find ,  beim  Zufammenklappen  GtrSufch.  BefTer  find  Flügelthüren.  Man  teilt  grofse  Thören  in 
gleich,  kleinere  in  ungleich  breite  Flügel.  In  der  DiakonifTenanftalt  zu  Dresden  hat  in  den  l.jom  breiten 
Thüren  der  eine  Flügel  etwa  %  und  der  andere  ';'«  Thllrbreite. 

«•  Bei  zweiflügeligen  Thüren  erhält  am  beften  jeder  Flügel  einen  Basküleverfchlufs, 

wie  in  der  eben  genannten  Dresdener  Anftalt.  Die  Thüren  zu  den  Nebenräumen 
find,  wo  man  eine  Luftgemein fchaft  zwifchen  zwei  Räumen  nicht  unnütz  vermehren 
will,  felbftfchliefsend  hcrzuftellen. 

Selbftfcbliefscr  werden  nur  in  Kinderzimmern  bedenklich  gefunden.  Die  Umgebung  der  Thur- 
«lrücker  ift  oft  durch  eine  Glasplatte  vor  Verunreinigungen  gefchützt.  Alle  fichtbaren  Befchlagteüe, 
Drücker  u.  f.  w.  nimmt  man  glatt  und  vernickelt ,  was  bei  der  Reinigung  Zeit  fpart.  Aufserdem  kommt 
polierter  Rotgufs  zur  Verwendung,  wie  im  Urban.  Schlöffer  bleiben  am  beflen  weg;  wo  fie  nötig  find, 
follen  fich  die  Schlüffel  nur  in  den  Händen  der  Wärter  befinden.  In  der  DiakonifTenanflalt  zu  Dresden 
erhielten  die  Thüren  der  Privatzimmer  einen  Innenriegel,  welcher  fich  von  aufsen  durch  DornfchlüfTcl 
nötigenfalls  öffnen  läfst,  um  dem  Kranken  den  gewohnheitsmäfsigen  Vcrfchlufs  feines  Zimmers  fcheinbar  zu 
ermöglichen. 

fr)  Fenfter. 

i  lt der  ^a*>e  ^er  Fenfter  zu  ^en  Krankenbetten  wird  thunlichft  fo  gewählt,  dafs 

F^fter  »ur  ein  Luftftrom  beim  Oeffnen  gegenüberliegender  Fenfter  nicht  über  Betten  hinweg- 
n,itrntuuiinE.  gejlt     Man  verteilt  zu  diefem  Zwecke  im  zweifeitig  belichteten  Krankenfaal  mit 
gegenüberliegenden  Fenftern  letztere   in  gleichmäfsigen  Abftänden  derart  an  den 
Längswänden ,  dafs  entweder  i  oder  2  Betten  zwifchen  einem  Fenfterpaar  flehen. 

In  Hamburg-Eppendorf,  wo  man  die  Betten  fo  Hellte ,  dafs  nahezu  ein  Bett  vor  dem  Fenfter  und 
das  nächfte  vor  dem  Wandpfcücr  liegt ,  hielt  man  dies  für  unbedenklich  ,  da  die  Fußbodenheizung  den 
Fenfterzug  unfehädlich  machen  follle. 

Ordnet  man  jedes  Bett  vor  einen  Wandpfeiler  an,  fo  erleichtert  das  gleich- 
mäfsige  Licht  die  Unterfuchung.  Wo  die  Betten  paarweife  vor  breiten  Pfeilern 
flehen,  drängt  man  fie  oft  vor  diefen  zufammen  und  läfst  nur  zwifchen  den  Paaren 
den  breiteren  Raum.  Dann  trennt  man  die  Paare,  nicht  die  Individuen.  Dafs  dies 
nicht  das  Krwünfchte  ift,  läfst  fich  auch  daraus  fchliefsen,  dafs  man  diefe  paarweife 
Stellung  in  der  Praxis  oft  nicht  einhält  und  die  Abftände  der  Betten  gleich  macht, 
fo  dafs  fie  nun  nicht  mehr  nllein  vor  den  Pfeilern,  fondern  zum  Teile  auch  vor  den 
Fenftern  flehen.  Die  Lüftung  der  Umgebung  des  einzelnen  Bettes,  fowic  die  Be- 
lichtung der  Plätze  unter  und  hinter  dcmfelben  find  bei  der  einfachen  Stellung 
jedenfalls  beträchtlich  beffer  als  bei  der  paarweilen. 

Der  Vcrfuch,  den  Pfeilern  einer  1-ängswand  geg«  nübt  r  Fcnftcröffnungen  anzuordnen,  wie  in  einigen 
Parifer  Baracken  von  1870-  71,  ift  ebenfowenig  wieder  aufgenommen  worden,  wie  Smith'*  Vorfchlag,  die 
Hellen  hierbei  an  einer  t.ängswand  vor  die  Pfeiler,  an  der  anderen  aber  vor  die  Fenfter  zu  Hellen.  Im 


•Ii  Siehe:  Lohen?.    Ucb«r  zweckmifvgr  F.inrichtuns  von  Kliniken,    l'.cilin  1890.    S.  15. 
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erfteren  Fall  find  alle,  im  letzteren  die  Hälfte  der  Betten  dem  Blenden  der  Fenfter  mehr  ausgefeilt  als 
bei  einer  Stellung  der  Betten  gegenüber  den  Pfeilern. 

Zwifchen  den  Endbetten  und  der  Scheide-  oder  Stirnwand  foll  unmittelbar  an 
letzterer  ein  Fenfter  liegen. 

Diefc  Anordnung  findet  fich  u.  a.  im  Evakualions-Pavillon  von  Bethanien,  in  den  Pavillons  des 
Garnifon  I-azarelts  zu  Tempelhof,  in  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Berlin,  in  den  Pavillons  der  inneren 
Kliniken  zu  Halle  und  Marburg.  In  England  ift  das  Eckfenfter  namentlich  in  den  kleinen  Infektion^ 
Pavillons  zu  einer  charakteriftifchen  Erfcheinung  geworden,  da  man  ihm  dort  die  nur  für  feinen  Zweck 
nötige  Breite  von  0,»»  m  giebt.  In  St.-Dcnis  hat  man  ein  folches  fchmales  Fenfter  in  die  aufsen  unter 
45  Grad  abgeflumpftc,  innen  ausgerundete  Ecke  gelegt  und  diefe  in  folcher  Weife  durchbrochen. 

Noch  nötiger  als  in  zweifeitig  belichteten  Krankenfalen  wären  diefe  Eck- 
fenfter in  einfeitig  belichteten  Krankenräumen.  Wo  diefe  an  einem  Fenfterkorridor 
liegen,  müfste  fich  dasfclbe  Syftem  dann  an  beiden  Korridorwänden  wiederholen,  fo 
dafs  voller  Querdurchzug  mittels  der  Fenfter  gefchaflfen  werden  kann. 

Von  den  alten  Korridor-Krankenhäufern  hat  diefe  Anlage  das  Heilige  Geift-Hofpital  zu  Frank- 
furt a.  M. 

Einfenftrige  Krankenräumc  können  durch  Eckfenfter  zu  zwei-  oder  dreifenftrigen 
verwandelt  werden,  was  ficher  nicht  zum  Nachteil  derfelben  gereichen  würde;  doch 
fetzt  dies  eine  entfprechende  Breite  des  Raumes  voraus. 

Im  chirurgifchen  Pavillon  zu  Heidelberg  findet  fich  ein  2-Bettenzimmcr  von  3,»o  m  Breite ,  worin 
das  einzige  Fenfter  von  gewöhnlichen  Abmeflungcn  unmittelbar  an  der  einen  Scheidewand  liegt,  wäh- 
rend in  der  anderen  der  Frifchluflkanal  (Etagenkanal  genannt)  die  Aufsenwand  durchbricht.  Diefelbe  An- 
ordnung haben  u.  *.  die  Krankenzimmer  des  Infektions-Pavillons  im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore. 

Jeder  Krankenraum  foll  ausreichend  hell  fein,  um  die  Reinhaltung  überwachen 
zu  können.  Die  Ausdehnung  der  Fenfterfläche,  die  ein  Raum  zu  folchcr  Erhellung 
bedarf,  richtet  fich  nach  feiner  äufseren  Umgebung.  Sie  wird  bei  freier  I^age  ge- 
ringer fein  können  als  bei  umbauter  Lage;  doch  kann  nur  für  die  erftere  ein  an- 
näherndes Verhältnis  der  Lichtllächen  feftgefetzt  werden,  da  die  letztere  in  jedem 
Einzelfall  befonderer  Beurteilung  bedarf.  Einer  zu  grofsen  Flächenausdehnung  der 
Fenfter  fteht  in  kühlerem  Klima  die  Erwärmungsfähigkeit  des  Raumes  gegenüber. 

Die  Ausdehnung  der  Fenfterfläche  hat  man  nach  der  Anzahl  Betten,  nach  dem 
Luftraum  oder  nach  der  Bodenflächc  für  i  Bett  normiert. 

Snelf1)  ift  den  erften  Weg  gegangen  und  hat  die  reinen  verglaften  Fenfterflächen ,  die  auf  jedes 
Bett  in  einer  Anzahl  bekannter  Krankenhäufcr  entfallen,  zufammengeftellt ,  und  /.ora»:IS)  normiert  die 
Fenfterfläche  für  I  Bett  bei  cinfeitiger  Beleuchtung  auf  2,e  <t">  und  bei  zweiseitiger  auf  L&qm.  Gai/on1*) 
rechnet  1  qm  Fenfterfläche  fllr  lä.»  bis  2I,i  cbm  Luftraum  (=  1  Quadr.-Fufs  auf  h0  bis  70  Kub.-Kufs),  und 
1  q-»  auf  21,i  cbm  (  =  1  Quadr.  Fufs  auf  70  Kub.-Fufs)  empfiehlt  Thortu-Thirne™)  für  Infektions-Horpiläler. 
Ruiner'1*')  fordert  fchliefslich  bei  freier  Lage  für  ausreichende  Helligkeit  während  des  gröfsten  Teiles  der 
Sonnenfcheinzcit  eine  Fenfterfläche  gleich  ','&  der  Fufsbodenfläche  —  die  Fenftcrkreuzc  abgerechnet. 

Von  diefen  drei  Berechnungsarten  eignen  fich  die  erften  beiden  am  wenigften 
zum  Vergleich.  Bei  der  Berechnung  nach  Betten  würden  kleine  Räume  fehr  viel  und 
grofsc  Säle  —  die  gleiche  Bettenzahl  vorausgefetzt  —  wenig  Fenfterfläche  erhalten. 
Bei  der  Berechnung  nach  dem  Luftraum  können  Räume  bei  gröfseren  Abftänden 
der  gegenüberliegenden  Wände  je  nach  ihrer  Höhe  in  der  Mitte  zu  wenig,  bei 
kleinerem  Abftand  zu  hell  beleuchtet  fein.    Die  Berechnung  nach  der  Fufsboden- 

">  Moi'AT,  H.  &  H.  S.  Sseli..    Ho/fital  «tnflrutHc*  a*J  mnnagemtmt.    London  1883-84.    Teil  II,  S.  37^ 

"|  Siehe:  Lokknz,  a.  a  O  ,  S  16. 
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Siehe  Thorn'h-Yhoknk  in:  Tcn'.h  annual  re/.trt  <>/  tht  Ucal  g<ny(rnmtnt  faetrd  tSSo—Si.  Supplement  crntaim'tg 
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fläche  kann  bei  hohen  Räumen  auch  Mifsverhältnifle  ergeben;  aber  fie  ermöglicht 
am  beften  einen  Vergleich.  In  untenftehender  Ueberficht  wurden  daher  eine  An- 
zahl von  Gröfsen  aus  der  5*f#Tchen  Zufammenftellung  in  ihrem  Verhältnis  zur 
Fufsboden fläche  umgerechnet.  Eine  gröfsere  Glasfläche,  als  lieh  aus  der  Rubntr- 
fehen  Norm  von  1  :  5  ergeben  würde,  findet  fich  nur  in  drei  Krankenhäufern,  in 
denen  diefes  Verhältnis  über  1  : 4  fteigt.  Galioh's  Zahlen  geben ,  auf  den  von 
Thome-Thorne  für  Fieberkranke  empfohlenen  Saal  von  50,6  4  ^hm  (=  2000  Kub.-Fufs) 
Luftraum  und  13,3«  q,n  (=144  Quadr.-Fufs)  Bodenfläche  angewendet,  eine  Fenftcr- 
fläche  von  1  :  3,«  bis  1  :  5  der  Bodenfläche. 

Das  letzte  Verhältnis,  welches  Therne-Thornt  als  Mindeftmafs  für  Fieberkranke  fordert,  entfpräche 
fomit  dem  von  Kühner  ftir  Wohnräume  gegebenen ,  voraasgefetzt ,  dafs  erfterer  es  auch  auf  die  verglafte 
Fläche,  nicht  auf  das  lichte  Mauerwerk  bezogen  wiffen  will,  worüber  er  nichts  andeutet.  Bei  einem 
Vergleich  mit  deutfehen  Verhältniffen  ift  jedoch  die  trUbere  Atmofphäre  Englands  zu  beruckfichtigen. 
Ein  Bcifpiel  zu  grofscr  Ausdehnung  der  Fenfterflächen ,  welches  Thornc-Thorne  tadelt,  ift  das  Kinder- 
hofpital  zu  I'endlebury,  wo  die  Heizung  bei  Kcnflerlüftung  erfchwert  in.  Dort  rtellt  fich  die  Fcnfterfläche 
wie  1  :2,i2  der  Hoden  fläche. 
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?s.  Bezüglich  der  Verteilung  der  Fenfterfläche  empfiehlt  Tollet  lieber  eine  grofse 

d.r  Fcnftcr-  Anzahl  kleiner  als  eine  kleine  Zahl  grofser  Fenfter  zu  bilden,  um  Licht  und  Luft 
uiTi.ungc».    belTer  zu  verteilen  und  die  Fenfter  beweglicher  zu  machen. 

Soll  das  durch  die  Fenfter  einfallende  Licht  alle  Teile  der  Saalwände,  der 
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Decke  und  des  Fufsbodens  möglichft  gut  belichten,  fo  müfsten  erftere  am  Fufs- 
boden  beginnen,  bis  zur  Decke  reichen  und  wagrecht  gefchloffen  fein,  wie  in 
St.  Marylebone  zu  London.  Die  Nachteile  geringer  Breite  für  den  Lichtzutritt  kann 
man  durch  Abfchrägung  der  Fenfterlaibungen,  wie  in  Gebirgsgegenden,  cinfchränken. 
Unter  der  Decke  foll  das  Fenfter  fo  hoch  geführt  werden,  als  feine  Ueber- 
deckung  geftattet;  am  Fufsboden  ift  bei  uns  eine  Fenfterbrüftung  erwünfcht,  um 
eine  zu  grofsc  Abkühlung  der  Luft  am  Fufsboden  zu  vermeiden.  Durch  diefe 
Fcnfterbrüftungen  fallen  Schatten  auf  den  Fufsboden  vor  ihnen;  mit  jeder  Stei- 
gerung ihrer  Höhe  wird  es  wegen  mangelnden  Lichtes  fchwieriger.  die  Reinheit 
des  Saales  zu  überwachen,  und  dies  befonders  in  einfeitig  belichteten  Sälen.  Line 
geringe  Höhe  der  Fenfterbrüftung  ift  auch  erwünfcht,  um  den  Kranken  den  Blick 
in  das  Freie  zu  ermöglichen,  und  bei  Flügelfenftern ,  um  eine  bequeme  Höhe 
für  den  Verfchlufs  der  unteren  Flügel  zu  erhalten.  Die  englifchen  Schriftfteller 
fordern  in  der  Regel  O.ui  bis  0,98m  Brüftungshöhe;  fonft  wird  meift  0,75  bis  l.oon» 
Höhe  gewünfeht. 

Hügel  verlangte,  dafs  die  Brüftung  nicht  über  0,9.-.  m  vom  Fufsboden  reichen 
follc,  weil  man  fonft  ungleiches  Licht  erhalte,  wodurch  die  Unterfuchung,  befonders 
bei  chirurgifchen  Kranken,  erfchwert  werde. 

Andererfeits  hat  man  die  Brüftungshöhe  gefteigert,  um  Zugluft  zu  vermeiden, 
um  zu  hindern,  dafs  bei  geöffneten  Fenftern  die  Luft  von  einem  Kranken  einem 
anderen  zugetrieben  wird,  um  die  Bettenftellung  unabhängig  von  den  Fenftern  be- 
wirken zu  können,  oder  auch  um  den  Verkehr  der  Kranken  durch  das  Fenfter  mit 
Aufsenftehenden  zu  hindern. 

Im  k.  k.  Kaifcrin-Elifabelh-Spital  zu  Wien  beträgt  die  Brüftungshöhe  l,«om,  und  in  der  Brißtl 
Hoya!  infirmnry  2,o»  ™.  Im  /?///V<>M-Pavi!lon  der  erfteren  Anftalt  wurden  die  Fenfter  galerieartig  2.«o  ■ 
über  dem  Fufsboden  angeordnet.  (Siehe  Art.  87,  S.  53.)  Auch  in  Hamburg  Eppendorf  ift  man  von  0,»i  m 
in  den  alten  Pavillons  auf  l,ic  05  Höhe  in  den  neuen  ubergegangen. 

Solche  Ausnahmen  mögen  gerechtfertigt  fein,  wo  fcharfe  Winde  herrfchen, 
wie  in  Wien.   Sonft  wird  man  0,9*™  als  das  Höchftmafs  einer  Brüftung  betrachten 

können.  In  Kinderkrankenzimmern  halt  Rauch- 
fufs  Brüftungen  unter  !>•■  für  gefährlich. 

Die  Fenfterbrüftung  ordnet  man  am  zweck- 
mäfsigften  bündig  mit  der  Innenfeite  der  Aufsen- 
wand  an,  da  durch  das  Zurückfetzen  derfelben 
hinter  die  letztere  Fcken  entftehen ,  deren 
Reinhaltung  viele  Mühe  verurfacht.  Wo  die 
Fenfter  hinter  der  Wand  zurückliegen,  wird 
ihre  Brüftung  abgerundet,  wie  im  Johns  Hop- 
kins Hofpital  (Fig.  5  T7j,  wodurch  Fugen  ver- 
mieden find,  oder  man  giebt  ihr  eine  ftark 
geneigte  Abdeckung  durch  eine  Schiefer-, 
n  , .     ,  ,  .        _  A._ltM     T"     Marmor-  oder  Glasplatte,  auf  welcher  infolge 

Querfchnitt  durch  eine  Fenfterbrüftung  im  "         '  " 

'  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  ^rcr  Neigung  weniger  Staub  liegen  bleibt. 

Eine  folche  Einrichtung  hindert  auch  die  InfalTcn, 
das  Fenflerbrett  als  Sitz  und  zum  Abftellen  von  Saalgcfchirr  oder  Geräten  zu  benutzen,  was  auszufchliefsen 
ift,  weil  hierdurch  das  Oeffhen  der  Fenfter  gehindert  wird  und  kein  Gcfchirr  oder  Geräte  diefer  Art  im 
Saale  bleiben  foll,  aufser  in  der  Zeit  unmittelbarer  Benutzung  derfelben. 

II)  Fakf  -Rrpr.  nach:  Billings,  a  a.  O  ,  PI.  »3. 
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Die  Anwendung  hölzerner  Fenfterbretter  ift  wegen  ihres  Eintrocknens  und 
der  Bildung  von  Riffen  im  Putz  ausgefchloffen.  Die  Kanten  der  Fenfterlaibung 
find  abzurunden,  wie  diejenigen  der  Thüren.  Reffer  würden  auch  die  Fenfter  bündig 
mit  der  Innenwand  liegen,  wie  die  unteren  Fenfter  in  der  chirurgifchen  Klinik  zu 
Göttingen,  in  der  Xülpenicherftrafse  zu  Cöln,  in  St.  Marylebonc  und  neueren  eng- 
lischen Krankenhäufern.  Die  Fuge  zwifchen  Futterrahmen  und  Wandputz  wird  im 
letzteren  Falle  mittels  einer  Holzleifte  gedeckt. 

Bei  der  Lüftung  des  Krankenraumes  fpielt  die  unregelmäfsige  Lüftung  durch 
unmittelbar  nach  aufsen  führende  Fenfter  in  den  Längs-  und  Querwänden  eine  um 
fo  gröfsere  Rolle,  je  gröfscr  der  Raum  ill  und  je  mehr  Menfchen  darin  verfammelt 
find.  Aufgabe  der  zu  wählenden  Konftruktioncn  ift,  den  Krankenraum  beim  Oefthen 
einzelner  Teile  der  Fenfter  möglichft  gegen  die  wcchfelnden  äufseren  Einflüffe  der 
Witterung,  der  Temperatur  und  der  Jahreszeit  zu  fchützen.  Diefe  Lüftung  erfordert 
aber  eine  verftändige  Benutzung,  ohne  welche  ihr  ohnehin  unrcgelniäfsiges  Wirken 
noch  mehr  eingeschränkt  wird  oder  zu  Schädlichkeiten  für  die  Kranken  fuhren 
kann.  Diefe  Benutzung  foll  mit  dem  regelmäfsigen  Lüftungsfyftem  im  Einklang 
ftehen.    (Siehe  Art.  101,  S  62.) 

Im  Braii/ord  Jmall-pex  hofpitnl  zu  Bradford  dienen  die  Fenfter  nur  zum  Lichteinlafs.  Sie  find 
herroetifch  gefchlofTen,  um  das  Abfaugen  mit  (eis  de»  I.uftungsfchornfteines  nicht  zu  flören  und  keine  infizierte 
Luft  durch  die  Fenfter  entweichen  zu  laflen.    (Siehe  unter  b,  5,  ö\) 

Solche  Ausnahmen  abgerechnet,  dient  das  Fenfter  im  Krankenraum  zur  Licht- 
wie  Luftzuführung,  mufs  in  gcfchloffcncm  Zuftand  zugfrei  fein,  möglichft  grofse 
Lichteinlafsflächen  bieten,  ausgiebige  zugfreie  Lüftung  beim  Oeffncn  und  ein  ficheres 
Ocfihcn  und  Schliefscn  aller  Teile  mit  möglichft  wenig  Handgriffen  geftatten.  Dem- 
entfprechend  ift  die  Teilung  des  Fcnftcrs  in  gefchloffcne  und  bewegliche  Flächen 
zu  wählen.  Grofse  Fenfter  find  in  der  Nähe  von  Krankenbetten  zu  vermeiden,  da 
fic  leicht  undicht  werden. 

Gleichmäßiges  Material  in  allem  Rahmen-  und  Sproffenwcrk  verdient  vor  gemifchtem  Material  den 
Vorzug,  weil  ungleichmäßiges  Zufammenziehen  oder  Ausdehnen  desfelben  Riffe  oder  Spalten  verurfacht. 
Holz  zieht  man  bis  jetzt  anderem  Material,  auch  dem  Metall,  vor ,  da  es  fich  weniger  ausdehnt  und  ein 
fchlcchterer  Wärmeleiter  ift  ;  doch  bedingt  es  abgerundete  Profile  und  einen  rifTefreien  deckenden  Auftrieb, 
wie  ihn  das  im  l'rban  verwendete  Kipoltn  gewährt.  Gut  ausgelaugtes,  unter  verfchiedenen  Temperaturen 
genügend  lang  getrocknetes  Eichen-  oder  Efchenholz  ift  das  geeignetfte  Material.  Lorent  empfahl  bei 
Doppelfenftern  das  äufscre  Fenfter  aus  Hieben-,  das  innere  aus  Kiefernholz  herzuftcllen. 

Der  verschiedene  Grad  der  Durchläffigkcit  des  Fenfterglafes  für  Licht  kann 
die  Helligkeit  fteigern  oder  mafsigen.  Das  meiftc  Licht  läfst  poliertes  Spiegelglas 
durch,  welches  in  England  viel  Verwendung  findet,  da  bei  ftarkem  Glas  auch  der 
Wärmeverluft  fich  zugleich  demjenigen  der  Wand  nähert.  Es  wird  dort  auch  als 
Erfatz  für  Doppeiverglafung  benutzt,  da  zwei  Glasplatten  von  gutem  Tafelglas  weniger 
Licht  einlaffcn  als  eine  Platte  Spiegelglas. 

liulton'*)  giebt  eine  Zufammcnftcllung  über  die  Durchläffigkeit  verfchiedener  Glasforten  für  Licht. 
Der  oft  trubc  Himmel  zwingt  in  England,  moglichftc  Helligkeit  niuuftreben,  die  im  allgemeinen  auch  bei 
uns  erwünfclit  ill,  erforderlichenfalls  die  Lichtkraft  einer  zu  geringen  Ausdehnung  des  Fenfters  verbeffern 
und  befonders  not  ig  werden  kann,  wo  das  Gebäude  keine  freie  Lage  bat. 

In  Krankenraumen ,  wo  die  Helligkeit  dauernd  einzuschränken  ift  oder  wo 
dauernde  Abbiendungen  einzelner  Teile  notig  find,  kann  man  farbige  oder  getönte 
Gläfer  cinfetzen. 

'*)  Nichr;  C.*i  t.,v,  n  i.  O. ,  S  701.  —  S^ehe  auch  dir  Angaben  ub«  I.ichidurchlafliitkeit  verfchiedener  Glaifbrtcn 
in  Teil  III.  WA  x.  Heft  ,  (Abi.  IV.  Abfcbn.  1,  Kap.  0  und  Bd.«,  Aufl.  (AM.  IV,  A,  AWehn.  «  ,  Kap  1)  diefe»  .Hand- 
buche*  - . 


Digitized  by  Google 


49 


Befehlige 


So  erhielten  die  kreisförmigen  Säle  im  .SV.  Uotuuds  und  Eafl  Suffex  ho/pita!  matte  Scheiben, 
diejenigen  im  Suburbati  hofpital  zu  Erdington  violette  Scheiben  in  den  oberen  Teilen  der  Fenfter.  Tollcl'i 
Vorschlag ,  in  allen  Krankenfalcn  die  Fenfter  en  grifailU  zu  malen ,  wie  in  mittelalterlichen  I  tofpitälern, 
i,  H.  in  Tonnerrc,  wurde  die  Säle  unntltz  verfinflern  und  nur  bei  gewiffen  Kranken  oder  für  die  genannten 
Ahblendungszweckc  in  Frage  kommen  können. 

Die  Befchläge  der  Fenfter  richten  fich  nach  ihrer  Konftruktion.  Welcher  Art 
fie  fein  mögen,  fie  muffen  ftark  fein,  ein  ficheres,  geräufchlofes,  leichtes  und  fchnelles 
Oefihen  und  Schlicfsen  aller  Teile  durch  Perfonen,  die  im  Saal  ftchen,  ermöglichen, 
auch  die  unveränderliche  Bewegung,  bezw.  Erhaltung  der  betreffenden  Fcnfterteile 
in  ihrer  Lage  gewährleiften ;  daher  ift  befonderer  Wert  auf  gutes  Anfetzen  der 
Befchläge  an  die  Rahmen  zu  legen. 

Wo  die  Wahl  zwifchen  zwei  nahezu  gleichwertigen  Verfchlüflen,  z.  B.  zwifchen  Efpagnolette-  oder 
Biscule\erfchlufs,  freifleht,  wird  man  fich  fonach  lieber  zu  Gunflen  desjenigen  entfeheiden,  der  in  der  Oert- 
lichkeit  fchon  Eingang  gefunden  hat  und  dem  Arbeiter  geläufig  ift.  Bezüglich  der  Ausftattung  der  Be- 
fehlige vergl.  Art.  75  (S.  44).  Billige  Vcrfchlufskonftruktioncn  führen  oft  zu  mangelhafter  Handhabung 
derfelben  oder  zum  Aufserbetriebfetzen  der  Fenftcrlliftung ,  wie  bei  zerriffenen  Schnüren,  Ketten  u.  f.  w. 

In  einzelnen  Fällen,  wie  in  Ifolierzimmern ,  ift  das  Vergittern  der  Fenfter 
envünfcht,  was  man  in  unauffälliger  Weife  durch  Einfetzen  eiferner  Sproffen  in  die 
Fenfterrahmen  bewirkt. 

In  der  DiakonifTenanflalt  zu  Dresden  find  die  Flügel  nach  Breite  und  Höhe  durch  zwei  Sproffen 
in  neun  Fehler  geteilt.  Hier  rechtfertigt  der  befondere  Zweck  die  Verwendung  von  Eifen  und  Holz  in 
einem  Rahmenwerk. 

Die  verfchiedenen  Fenfterarten  werden  als  einfache  und  als  Doppelfenfter  aus-  s' 

rr  Einfache 

gefuhrt.    In  Hamburg-Eppendorf  haben,  die  Säle  einfache  Feniter  erhalten.    Auch  und 
die  Friedens-Sanitätsordnung  erachtet  Doppelfenfter  in  der  Regel  nicht  für  erforder-  Dopt*"™"« 
lieh  und  verlangt   im  Bedürfnisfall  Begründung.     Einfache  Fenfter   find  fchwer 
dauernd  fo  dicht  zu  erhalten,  dafs  fie  keine  fühlbaren  Luftadern  einlaffen,  befördern 
im  Krankenraum  das  Herabfallen  von  Luft,  die  fich  an  ihren  Glasflächen  abgekühlt 
hat,  und  das  Befchlagen  der  letzteren. 

In  kälteren  Gegenden  haben  fich  einfache  Fenfter  nach  Lorenz  »faft  ausnahmslos  nicht  bewährt; 
wo  diefelben  noch  vorhanden  find,  tritt  lebhaft  der  Wunfeh  nach  einer  BefTerung  hervor«**).  Das  Schweifs- 
wafler  und  die  Eisblumen  fchränken  auch  das  Licht  zu  Zeiten  ein,  wo  man  es  am  meiden  braucht. 

Doppelte  Verglafung  einfacher  Fenfter  befeitigt  wenigftens  das  in  Kranken- 
räumen zu  vermeidende  Schweifswaffcr  an  Fcnftern  und  damit  die  Waflerkaftcn  zur 
Anfammlung  desfelben,  die  nie  gereinigt  zu  werden  pflegen  und,  wenn  fie  unver 
meidlich  find,  frei  angehängt  werden  müfsten. 

Der  Scheibenabftand  foll  bei  doppelter  Verglafung  5  bis  6  cm,  bei  Doppelfenftern  nur  fo  viel  mehr 
betragen,  als  die  Verfchlüffe  beanfpruchen  ,  da  der  Wärmeverluft  mit  dem  Abftand  zwifchen  Innen-  und 
Aufcengks  wächft. 

Genügenden  und  dauernden  Schutz  vor  Zug  durch  die  Falze,  wie  ihn  unfer 
Klima  fordert,  bieten  nur  gut  gearbeitete  Doppelfenfter. 

Die    hauptfachlich    in    Krankenräumen    verwendeten    Fenfterkonftruktionen  s3 
fchliefsen  fich  an  die  in  den  verfchiedenen  Ländern  fonft  üblichen  Arten  an  und  KatI„nger>. 
zeigen  nur  gewifle  Abänderungen,  welche  durch  die  Notwendigkeit  leichter  und  zug- 
freier Lüftung  bedingt  find.    Zur  Verwendung  kommen  drei  Grundformen,  die  man 
auch  teilweife  untereinander  verbindet:  das  Schicbefenfter,  das  Flügelfenfter  und 
das  Klapp-  oder  Kippfenfter. 

Das  Schiebefenfter,  welches  Platz  vor  den  Saatwänden  fpart,  ift  in  England  *« 

und  Amerika  allgemein  auch  in  Krankenräumen  gebräuchlich,  obwohl  es  meift  nur 

"»!  Siehe    Lokskz,  a.  a.  O.,  S.  17 
Handbuch  der  Architektur     IV.   s.  a     u   Aufl.)  4 
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das  Oeflhen  des  Fenfters  zur  Hälfte  feiner  Fläche  geftattet,  und  kommt  als  einfaches 
und  als  doppeltes  Schiebefenfter  zur  Verwendung. 

Beim  einfachen  Schiebefenfter  wird  der  untere  Rahmen  oft  fo  gearbeitet ,  dafs  das  untere  Feofter 
etwa  5  cm  gehoben  werden  kann,  wobei  eine  Schiene  am  unteren  Rahmholz  den  hierdurch  entflehenrlen 
Zwifchenraum  deckt.  Alsdann  hat  die  Aufsenluft 
zwifchen  den  beiden  Fenftern  Zutritt,  ohne  Zug  zu 
erzeugen.  Lieber  dicfem  Fcnfter  ift  öfter,  wie  bei- 
fptelsweife  im  Htathcole  ho/fital  Isamington ,  ein 
0,4*  ■  (—  Iii  Fufs)  hohes  Kippfenfter  angebracht, 
das  nach  innen  klappt  und  Scitenwangen  hat. 

Das  doppelte  SchiebcfenfWr  (double  hnug  and 
double  fti/K)  kann  für  zugfreie  Lüftung  benutzt  wer- 
den, indem  man  den  äuf&cren  unteren  Fenfterfchicber 
hebt  und  den  inneren  oberen  fenkt,  was  fich  gleich- 
zeitig vollzieht,  da  fie  zufammengehängt  find.  S'iem- 
fee  fchlug  vor ,  den  auf  diefe  Weife  entftehenden 
Luftftrom  durch  ein  gelochtes  Blech  oder  ein  Draht- 
fieb,  das  wagrecht  am  oberen  Rahmholz  des  inneren 
unteren  Schiebefenfters  zwifchen  den  Doppelfenftern 
beteiligt  ift,  noch  in  fchr  kleine  Luftftröme  zu  teilen. 

In  den  neuen  Londoner  Fieberhofpitälern  find 
verbefferte  Konftruktionen  verwendet  worden.  Hier 
wurden  die  Futter  zum  Aufklappen  eingerichtet,  fo  dafs 
man  die  Gewichte  und  I .einen  erneuern  kann,  ohne 
die  Schiebefenfter  herausnehmen  zu  muffen.  —  Nach 
einer  anderen  von  Hall  angegebenen  Konftruktion 
im  Park  hefpitai  lafTen  fich  die  Schiebefenfter  auch 
nach  innen  klappen  und  in  jedem  Winkel  offnen,  wo- 
durch fie  -innenfeitig  behufs  Reinigen,  Malen  und 
Wiederverglafen  zugänglich  gemacht  find.  Ein  folches 
Fenfter  läfst  fich  in  der  doppelten  Ausdehnung  eines 
gewöhnlichen  Schiebefenfter«  öffnen ,  und  eine  Feft- 
ftellvorrichtung  hindert  das  Klappern. 

Neuerdings  haben  auch  bei  uns  u.  a. 
Ehrke  &  Blei,  fowic  Franz  Spengler*") 
verbefferte  Schiebcfcnflerkonftruktionen  ein- 
geführt. 

Das  Klappfchicbefenfter  von  S/engler  mit 
Doppclglasrahmen  bietet  die  Vorteile  von  Doppel- 
fenftern und  wird  durch  Bänder  aus  Aluminiumbronzc 
bewegt. 

Snell  hat  bei   feinen   faft   bis  zum 
Boden  reichenden  Fenftern  in  einigen  Work- 
Sch«ufenAer  lioufc  iufinnarics  das  obere  Schiebefenfter  mit  einer  unteren  Flügelthur  verbunden 

Flügel.hür.     {l  ,g"  °  >■ 

Die  offen  flehenden  Flügel  der  Thür,  welche  bündig  mit  der  Wand  liegt,  fchützen  den  Kopf  der 
Patienten  in  den  Betten  zu  Seiten  des  Fenfters,  fclbft  bei  herabgelaffenem  Schiebefenfter,  vor  Zug,  und 
die  fonft  nur  bei  Windftille  oder  bei  gleichen  Innen-  und  Aufsentemperaturcn  mögliche  Querlüftung  des 
Saales  in  feinen  oberen  und  unteren  Luftfchichtcn  ift  in  diefer  Weife  auch  zu  anderen  Zeiten  ohne  Schaden 

möglich. 

Der  Qucrricgcl  liegt  2,1*  m  (=  9  Fufs)  über  dem  Fufsboden  und  wird  daher  eine  leicht  vergeffene 
Staublage  bilden.    Die  aufsen  verbleibende  Laibungstiefe  der  Thür  foll  als  Blumenbalkon  benutzt  werden 
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und  ift  bis  Brtiftungshühc  vergittert.    An  der  Innenfeite  der  Saalwand  deckt  eine  Holzleifte  das  Fenfter 
futter  ringsum  ab. 

In  den  übrigen  Landern  verwendet  man  Flügelfenfter,  denen  man  vorwirft 
dafs  bei  geringem  oder  vollständigem  Oeflhen  in  der  ganzen  Hohe  des  Fenfterflügels 
ein  mittlerer  Streifen  Luft  eintritt  und  fich  befonders  am  Fufsboden  unangenehm 
bemerkbar  macht.  Flügclfenftcr  bedürfen  einer  Stellvorrichtung,  um  fie  in  einer 
beftimmten  Lage  zu  halten,  die  bei  den  oberen  Flügeln  kaum  anzubringen  ift. 
Dagegen  geftatten  fie  das  Oeflhen  der  Fenfter  in  ihrer  ganzen  Breite  und  Höhe, 
wovon  jedoch  feiten  bei  allen  Fenflern  Gebrauch  gemacht  wird,  obwohl  dies  nicht 
nur  bei  der  Reinigung  der  Räume ,  fondern  auch  an  heifsen  Tagen  von  grofsem 
Wert  fein  kann.  Im  nordamerikanifchen  Bürgerkrieg  waren  die  Baracken  an  folchen 
Tagen  trotz  Firftlüftung  unerträglich  heifs,  und  es  bewährte  fich  das  Zelt  mit  auf- 
gezogenen Wänden.  Ein  Saal  mit  Fenflern  an  allen  Seiten,  die  man  in  ganzer  Aus- 
dehnung öffnen  kann,  würde  dem  Zelt  in  folchen  Fällen  nahe  kommen. 

In  der  Nebenabteilung  für  Aeufeerlichkranke  in  der  Charitc"  zu  Hertin  UfTen  fich  bei  den  drei- 
teiligen Doppelfenftern  die  fcitlichen  äufscren  und  die  inneren  oberen  FlUgel  nur  gleichzeitig  und  die 
inneren  unteren  Flügel  nur  durch  einen  Dornfchluffel  öffnen. 

Da  es  die  Witterungsverhältnifie  bei  uns  wünfehenswert  machen,  vorzugsweife  v  *7. 

Verbindung 

die  oberen  Flügel  zu  öffnen ,  um  vor  Zug  gefchützt  zu  fein ,  dies  aber  fchwieriger  von 
ift  und  meift  unterbleibt,  wenn  fie  von  unten  nicht  erreichbar  find,  hat  man  didfen   J™**1"  "nd 

Kipplenucr. 

oberen  Teil  als  Klappe  konftruiert,  die  fich  an  der  unteren  Kante  nach  innen  dreht 
und  durch  einen  dauerhaften  Mechanismus  in  jeder  Lage  von  unten  ftcllbar  fein  foll. 

Diefe  Form  fand  auch  in  England  bei  den  grofsen  Fenflern  an  der  Saalftirnwand  Eingang,  wo 
der  untere  Teil  FlUgclfenfter  hat  und  der  obere,  halbkreisförmige  Teil  als  Klappfcnfter  ausgebildet  ift, 
was  fich  zur  Lüftung  der  Säle,  befonders  bei  Nacht,  vorzüglich  bewährt  hat. 

Um  die  fchräge  Richtung,  welche  Kippfcnfter  der  Luft  gegen  die  Saaldecke 
hin  geben,  nicht  an  den  Seiten  abzulenken,  fchlicfst  man  letztere  durch  Wangen 
mit  Falz,  in  welche  fich  das  Fenfter  beim  Oeflhen  hineinlegt.  Damit  diefe  Seiten- 
wangen den  freundlichen  Eindruck  des  Saales  möglichft  wenig  beeinträchtigen, 
wurden  fie  öfter  aus  Glas  hergeftellt.  Oeffnet  man  folche  Kippfenfter  an  zwei  Seiten 
eines  Saales,  fo  kann  das  eine  als  Lufteinlafs,  das  andere  als  Luftauslafs  dienen, 
welche  Wirkung  fich  bei  Beachten  der  Windftärke  und  -Richtung  durch  geringeres 
oder  weiteres  Oeflhen  von  beiden  oder  von  einem  derfelben  fördern  läfst. 

So  klar  und  einfach  dies  ift ,  begegnet  man  noch  oft  fchr  verkehrten  Anlagen  von  Ober- 
fenflern,  wozu  befonders  diejenigen  gehören,  die  Ach  um  ihre  Mittelachfe  drehen  und  fotnit  einen  Teil 
eintretender  kühlerer  Luft  unmittelbar  zu  Boden  fallen  laffen.  Der  Wettbewerb  fUr  die  bewegliche  Baracke 
in  Antwerpen  bot  eine  ganze  Mufterkartc  für  Konftruktionen  von  folchen  Fenfterklappcn  aller  Art. 

In  einzelnen  preufsifchen  Kliniken  brachte  man  Verbindungen  von  einfachen 
und  Doppelfenftern  zur  Ausführung. 

In  Bonn81)  trennt  ein  Losholz  in  */j  der  Höhe  das  untere  Doppelfenfler  vom  oberen  Kippfenfter. 
Das  erllerc  ift  nochmals  in  halber  Höhe  geteilt ,  und  jede  tliefer  Hälften  hat  a  FlUgel,  die  gegen  einen 
feften  Mittelpfoften  fchlagen.  Da  das  Doppelfenfler  innerhalb  der  Fenflerlaibung  vor  den  einfachen 
Kippfenftcrn  nach  innen  vorfpringt,  bildet  das  Losholz  eine  Staubablagerungsfläche ,  und  die  8  Fenfter- 
flttgel  würden  ebenfo  vieler  Stellvorrichtungen  bedürfen ,  um  beliebig  geöffnet  zu  werden.  Bei  diefer 
Anordnung  finkt  die  abgekühlte  Luft  an  dem  Kippfenfter,  wenn  es  gefchloffen  ift,  Uber  das  untere  Innen- 
fenfter  herab. 

Dies  fuchte  man  in  Göltingen  (Fig.  7*J)  zu  vermeiden,  wo  die  Fenfter  bis  zu  halber  Höhe  doppelt, 
aber  hier  nicht  verbunden  find,  damit  die  an  der  Innenfeite  der  oberen  einfachen  Fenfter  herabglcitendc  kühle 
Luft  fich  zwifchen  den  Doppelfenftern  erwärmt  und  Uber  den  Rand  des  inneren  Fenfters  ohne  Beteiligung 

M)  Siehe:  Lorenz,  a   ».  O.,  Abb.  S.  16. 
*■»)  Nach  ebendaf.,  S  17. 


Digitized  by  Google 


52 


1 


in  das  Zimmer  tritt.  Im  ganzen  Fenfter  lind  aufser  dem  Kippflügel  6  Flügel  zu  öffnen,  von  denen  die 
2  einfachen  ihren  Verfchlufs  2,;5'"  Uber  dem  Fufsboden  haben,  alfo  für  diefen  fchon  einer  befonderen 
Stellvorrichtung  bedürfen. 

Die  Nachteile  derartiger  Fenfter  beftehen,  ^'g  7- 

abgefehen  von  der  möglichen  Schweifswaffer- 
bildung  an  den  einfachen  Fen Verteilen,  in  den 
zahlreichen  Verfchlüffen. 

Macht  man  die  Oberflugel  doppelt,  fo 
müflen  fic  lieh  leicht  öffnen  laffen. 

Die  von  Reinhardt  erfundene,  durch  Patent  gefchützte 
Verfchlufseinrichtung  von  Doppelkippfenftern  (Fig.  8  bis 
!©•*)  beruht  darauf,  dafs  der  feitliche  Schlufs  zwifchen 
Fenflern  und  Wange  nicht  nur  bei  vollem  üeffnen ,  fondern 
auch  bei  allen  Zwifchenflcllungcn  dicht  bleibt,  indem  Rein- 
hardt die  Kippflügel  mit  den  Schutzblechen  verbindet  und 
letztere  fächerförmig  gcflallet. 

Mittels  einer  Kette  oder  Schnur  ohne  Ende  kann 
durch  ein  Zahnrad  das  Fenfter  in  jeder  beliebigen  Weite 
geöffnet  und  gefchloffcn  werden ,  da  ("ich  die  Racken  in  die 
ausgefchnittenen  Fenflerrahmcn ,  bezw.  in  das  Futter  ein- 
legen, fo  dafs  bei  gcfchloffcncm  Fenfter  von  den  Fächern 
nur  die  fchmalen  Vorderkanten  fichtbar  bleiben. 

Durch  diefe  Konfination ,  die  fich  u.  a.  auch  im 
Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich-Kinderkrankenhaus  zu  Berlin 
bewährt  hat ,  wird ,  von  den  anderen  Vorteilen  abgefehen. 
bei  bequemer  und  ficherer  Handhabung  ein  gleichmäfsiges 
An-  und  Abdrücken  der  Flügel  zu  beiden  Seiten  bewirkt, 
und  diefe  verharren  beim  Ocffnen  ohne  befondere  Fefl- 
ftellung  in  jeder  beliebigen  Lage. 

Das  parallele  Drehen  von  zwei  Kippflügeln  nach  innen  hat  den  Nachteil,  dafs 
zwifchen  den  Doppelfenftcrn  eine  Stabjaloufie  oder  ein  Rouleau  nicht  angebracht 
oder  doch  bei  gleichzeitig  geöffneten  Kippflügeln  nicht  benutzt  werden  kann  und 


Fenfter  in  der  chirurgifchen  Klinik 
zu  Göttingen 
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Wagrechter  Schnitt 


Kunftiuktion  von  Wetter 
fchcrikel  und  Lo»holi. 


Kippflügel  mit  fcitlichem  Fächerverfdiluf*  für  Doppclfenfter  von  C.  Reinhardt''*). 


dafs  die  bei  offener  Stellung  von  aufsen  eingetriebene  Luft  oft  wagrecht  durch 
den  Saal  geht  und  bei  äufserer  fchwacher  Luftbeweguug  im  Inneren  fchnell  zu  Boden 
linkt    Eine  beffere  Ablenkung  der  eintretenden  Luftftröme  nach  der  Decke  wird 

'<)  Nach  ffcurnll icher  Mitteilung  dei  Architekten  Herrn  Ktinharäl  in  Herlin 
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durch  eine  folche  Stellung  der  Uberflügel  ermöglicht,  bei  der  fich  der  innere  um 
feine  wagrechte  untere  Kante  nach  innen  und  der  äufsere  um  feine  obere  Kante 
nach  aufsen  dreht,  wobei  auch  eine  temperierte  Luftfchicht  zwifchen  den  gefchloffcnen 
unteren  Doppel fenftern  entfteht. 

Im  Kaifer-Franz-Jofeph-Hofpital  zu  Wien  wurde  zu  diefem  Zweck  eine  Hebelkonftruktion  (Fig.  u  »») 
angewendet.  Die  Kurbel  b,  welche  durch  Radübertragung  eine  Welle  a  treibt,  an  deren  Enden  Hebel 
die  Leitftangen  d  auf  und  nieder  bewegen,  ifl  abnehmbar.  Die  Kippflügel  können  durch  Entfernung  von 
Splinten  leicht  herausgenommen  und  bis  zu  60  Grad  gegen  die  lotrechte  Stellung  geöffnet  werden. 

Im  Neubau  der  Diakoniffenanftalt  zu  Dresden  ift  der  Seitenfchlitz ,  in  welchem  der  Hebel  liegt, 
leicht  zugänglich   und   geftattet  die   Reinigung.     Hier  find  über  den   unteren   Flügelfenftern   2  Kipp- 

flügelpaarc    nebeneinander    mit    eigenen  Hebelvor- 
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Fenfter  im  Kaifer-Franz.Jofeph  Hofpiul 
zu  Wien«*). 
»•  Gr. 


Fig.  11.  richtungen  angeordnet,  was  mehr  Korten  verurfacht 

und  dazu  führt ,  dafs  meift  nur  eines  benutzt  wird. 
Die  Hebel  Vorrichtung  bedingt  O.u  m  Abftand  zwi- 
fchen den  Doppelfenftern ,  was  die  abkühlende 
Wirkung  des  Fenfters  verftärkt. 

Auch  beim  Flügelfenfter  hat  man 
Luftcinläffe  am  unteren  Ende  des  äufseren 
und  am  oberen  Ende  des  inneren  Fen- 
fters hergeftellt,  um  bei  ftärkerem  Wind 
gleichfalls  die  Fcnfler  öffnen  zu  können, 
wie  beim  englifch-amerikanifchen  Doppel- 
hängefenfter.  In  den  Fenftern,  die  fich  in 
den  Pavillons  des  Carola-Krankenhaufes 
zu  Dresden  vorfinden,  ift  dies  in  der 
Weife  erreicht,  wie  Fig.  i28H)  zeigt. 

Das  äufsere  Fenfter  kann  man  mittels  Zahn- 
mimechanismus leicht  durch  einen  Gurt  etwas  anheben  und  in  diefer  Lage  fertilellen ,  während  hierbei 
das  obere  innere  Klappfenfter  nach  innen  fällt.  Läfst  man  das  Aufsenfenftcr  wieder  herab ,  fo  hat  man 
ein  gewöhnliches  Doppelfenfter  mit  Flügeln  im  unteren  und  Kippfenftcrn  im  oberen  Teile. 

Der  Luftweg,  wie  er  in  Fig.  13  dargeftellt  ift,  der  auch  den  Vorzug  hat,  dafs 
grober  Staub  fich  zwifchen  den  Fenftern  abfetzen  kann,  läfst  fich  in  einfacherer 
Weife  dadurch  herftellen,  dafs  im  äufseren  Fenfter  unten  eine  um  die  obere  Kante 
fich  drehende  Klappe  und  im  inneren  Fenfter  oben  eine  folche  angebracht  ift,  die 
fich  an  ihrem  unteren  Rande  nach  innen  dreht,  wie  auch  ScJtutnburg  empfiehlt. 
Doch  wird  in  diefem  Falle  der  Lüftungsquerfchnitt  auf  die  Breite  eingeengt,  welche 
dem  Abftand  der  beiden  Fenfter  entfpricht.  Die  Lüftung  mit  einem  folchen  Fenfter 
ift  auch  nur  im  Sommer  möglich,  da  im  Winter  der  Wert  des  Doppel  fenfters  durch 
diefen  Luftweg  verloren  gehen  würde.  Doch  könnte  man  mit  einer  derartigen  Fenfter- 
konftruktion  auch  die  obere  Kippfenfterftellung  der  Dresdener  Diakoniffenanftalt 
verbinden,  wenn  man  fie  unter  einer  darüber  liegenden  fchmalen  oberen  Klappe 
anordnet. 

Im  Z?/'//tt>//i-Pavillon  des  Rudolfinerhaufes  zu  Wien  hat  v.  Gruber  die  Fenfter 
zum  Teil  als  Etagenkanal  ifiehe  Art.  7.8,  S.  47)  verwendet. 

In  den  2, 10  ■  hohen  Brtiftungcn  wurde  jedes  /.weite  der  galenc:irtig  angeordneten  Feniler  in  feiner 
unteren  Hälfte  mit  Oeffnungen  Uber  dein  Fufsbodcn  verbunden  ,  welche  innen  mit  Schiebern  ,  aufsen  mit 


B|  Nach:  Jahrbuch  der  W.ener  k.  It.  KrankenAnftaltc»,  Jahr«.  I  (i8y,)     Wien  und  Lcip*i*  1893.    Taf.  XI.1X. 
**)  Nach  freundlichen  Mitteilungen  de»  Herrn  Architekten  Heinrick  «u  Dresden. 
s1)  Siehe:  ScMVkUOKG,  a.  a.  O.,  S.  30J. 
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Jalouficn  und  Drahtgittern  vcrfehen  lind.  Die  obere  Hälfte  aller  Fenfler  haben  die  GeflaJt  von  Klapp- 
flugein,  die  fich  in  Gruppen  von  je  dreien  mittels  Kurbelantrieb  ftellen  lafien. 

Im  Middlefex  Hofpital  zu  London  wurde  das  ganze  Fenfter88)  in  Klappen 
zerlegt,  die  fich  um  eine  wagrechte  Mittelachfe  drehen.  Da  die  Klappen  aber  durch 
eine  Stange  verbunden  find,  ^  ^ 

fo  laden  fich  alle  nur  gleich- 
zeitig und  gleich  weit  öffnen, 
geftatten  fomit  bei  uns  keine 
VVinterlüftung.  Man  müfste 
fie  um  ihre  untere  Achfe 
drehbar  konfluieren  und  über 
ihnen  ein  befondercs  Lüf- 
tungsfeld anbringen. 

Solche  befondere  Lüf- 
tungsfenfter  oder  -Klappen 
finden  fich  häufig  über  den 
eigentlichen  Fenitern.  Sie 
haben  Fenfterbreite,  0,*:.  bis 
0,7  .-.  m  Hohe  und  dienen  zum 
Erfatz  des  dann  fehlenden 
Kippflügels  oder  zu  feiner 
Ergänzung.  In  dem  von  Hen 
riet  gebauten  Krankenhaus 
zu  Goslar  klappen  diefe  Fel- 
der nach  innen  und  erhielten 
aufsetl  Schutzdächer. 

Fenfter  oder  Lüftungs- 
öftnungen,  die  man  während 
längerer  Zeit  oder  zu  dauern- 
dem Luft  wech  fei  benutzen 
will,  wo  es  das  Klima  ge- 
ftattet,  bedürfen  zur  Ab- 
haltung von  Regen,  bezw. 
zur  Zerteilung  der  cinltxö- 
menden  Luft  befondercr  Vor- 
kehrungen, wie  Jalouficn  oder 
durchbrochener  Tafeln. 

Im  Ltndou  fever  hofpital 
haben  die  Fenfter  im  Saale  für  Heck- 
und  Kuckfalltyphus  gar  kein  Glas, 
fondern  ftets  offene  Jalouficn.  —  Ejfe  fetzte  bewegliche  Glasjalouficn  in  ein  paar  Fenfter  der  Charitebaratke 
ein.  —  Auch  Ruitner  hält  den  Lufteintrilt  durch  folche  für  empfehlenswert.  —  In  Hamburg-F.ppendorf  hat 
man  auf  Cur/chmann'%  Veranlagung  die  Hälfte  tler  Luftungsfelder  Uber  den  Fcnftern  mit  Jaloulien ,  die 
lieh  nicht  ganz  Ichliefsen  liefsen,  vcrfehen.  Üic  Heizung  kam  den  Jalouficn  gegenüber  nicht  auf,  fo  dafs 
fit  durch  VorfaUklappcn  gcfchloflen  und  in  den  neuen  Pavillons  wcggcl.illcn  wurden.  Die  Reinhaltung 
von  Jaloufien  fordert  viele  Arbeit  und  ift,  wenn  fie  hoch  liegen,  fehwer  zu  überwachen. 

Im  Cockcrillhaus  des  Luifen-Hofpuals  zu  Aachen  hat  man  im  äufscren  unteren  rechten,  cbenfo  wie 
inneren  oberften  linken  Fcnftcrtlugel  je  eine  fechsteilige  Heilbare  Glasjaluufie  an  Stelle  der  Scheibe  ein- 

*»!  Siehe:  Die  betreffende  Abbildung  in;  Hi'sson,  a.  a  O  ,  S.  iji. 
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gefetzt.  Im  übrigen  laden  fich  tlie  Fenfler  nur  durch  befondere  Drücker  öffnen ,  da  fie  zu  allen  Jahres- 
zeilen gcfchloffen  bleiben  follen.    Nach  Dinkltr  hat  fich  diefe  Fcnflerluftung  fehr  bewährt*9). 

Feinmafchiges  Drahtgewebe  als  Einfatz  fUr  Thüren  und  Fenfler  im  Sommer  wurde  u.  a.  im 
Katharinen  Hofpital  zu  Stuttgart  und  von  Mencke  benutzt.  Nimmt  man  es  fehr  fein ,  fo  verftopft  es  fich 
leicht;  ift  es  gröber,  fo  läfst  es,  wie  die  gewöhnlichen  durchlochten  Zinktafeln,  Windflöfsc  und  Hegen 
durch.  In  den  WHkinfon'iz\\K\\  Ficbcrbarackcn  in  Irland  verwendete  man  deshalb  Zink-  oder  Weifsblech- 
tafeln ,  in  welche  0,»i  cm  grofsc  Löcher  in  Abtländen  von  2,i  cm  gefchlagen  waren ;  die  vorfpringenden 
Ränder  der  Löcher  kehrte  man  nach  aufsen,  um  den  Regen  abzuhalten. 

In  England  fanden  auch  die  John  Warntrs  c~  Sota  pat.  -.  enttlating  glat  bricks  and  wind«ws, 
Glastafeln  mit  T,«o  «"»  3  Zoll)  langen  Spalten ,  deren  8  bis  lo  auf  0,o»  9m  (=  1  Quadr.-Fufs)  kommen, 
Verwendung. 

Als  Vorkehrungen  zu  vorübergehendem  Schutz  gegen  Licht  und  Wärme  für  »° 
Fenfler  an  der  Sonnen  feite  benutzt  man  im  Krankenraum  Zug-  oder  Roll  vorhänge,  Stab-  Wr  Wrf,t>er- 
ialoufien  oder  Läden  und  verwendet  oft  verfchiedene  diefer  Schutzmittel  gleichzeitig.  !«»««»<««« 

Schutz  gc^cn 

So  erhielten  im  Hofpital  für  Hautkrankheiten  zu  Frankfurt  a.  M.  alle  Fenfler  innen  Leinenrouleaus,  Sonnenlicht 
welche  fich  von  unten  nach  oben  bewegen,  die  gegen  Süden  und  Sudweflcn  gerichteten  Fenfler  aber  auch 
hölzerne,  jaloufieförmig  durchbrochene  und  im  Unterteile  aufflellbare  Schiebeläden. 

Die  Wahl  der  Vorrichtung,  welche  man  zu  diefem  Zweck  anwenden  will,  und 
die  Art  ihrer  Anbringung  hängen  wefentlich  von  der  Fcnftcrkonflruktion  ab. 

Rubncr  empfiehlt  als  geeignetfies  Material  fUr  Vorhänge  ungebleichte  Leinwand.  Man  füll  die 
Zuggardinen  zur  Verminderung  des  Einfalles  der  Sonnenftrahlen  von  unten  nach  oben  und  umgekehrt 
gehen  laffen  ,  fo  dafs  man  beliebige  Teile  des  Fenfler:»  abdecken  kann ,  wie  im  Kaifer-  und  Kaiferin- 
Friedrich  Kinderkrankenhaufe  zu  Herlin.  In  den  liier  cntflehcndcn  Querfalten  fetzt  fich,  namentlich  zur 
Zeit  der  Nichtbenutzung,  Staub  an,  was  bei  Zuggardinen,  die  wagrecht  gezogen  werden,  vermieden  ift. 
Die  Anordnung  wurde  dort  wohl  hauptfächlich  durch  die  Kippfcnflcrkonflruktion  bedingt. 

Selbftthätig  mittels  Spiralfedern  fich  fclbfl  aufrollende  Vorhänge,  die  fich  in  jeder  Lage  feft  ftcllcn 
laffen  und   zwifchen  beiden  Fenftcrn  liegen,  finden  fich  im  Kaifenn  Elifabeth  Spital  zu  Wien. 

In  der  Mattrniti  von  Lariboifierc  verlegte  man  die  Vorhänge  nach  aufsen. 

Aeufsere  Rollvorhänge  aus  wafferdichtem  Segeltuch,  die  fich  von  innen  ohne  Üeffnen  der 
Fenfler  herab-  oder  hinaufziehen  laffen,  benutzt  man  im  IIcinrichsHofpital  zu  Arien  (Baden);  fie  laufen 
in  eiferncn  Schienen,  find  durch  zahlreiche  Holzfläbe  verfleift,  gewähren  guten  Schutz  gegen  Regen, 
Wind  und  Sonoenfchein ,  erforderten  in  9  Jahren  fall  keine  Ausbefferung  und  wurden  auch  in  dein  zum 
Krankenhaus  gehörigen  Sanatorium  für  die  vom  Fufsboden  bis  zur  Decke  reichenden  Fenfler  verwendet»0). 

Marquifcn,  Läden  oder  Stabjnloufien  auften  vor  den  Fenftern,  welche  das  Licht  abhalten,  aber  tlie  Luft 
frei  cinlaffen,  fchtltzen  am  bellen  vor  Ucbcrhitzung  durch  die  Sonne.  Sic  mUflen  feft  anlegbar  fein,  damit 
fie  bei  windigem  Wetter  kein  Geraufen  verurfuchen.  Im  Jobns  Hopkins-Hofpital  find  die  Läden,  der 
Fcnftcrteilung  entfprechend,  in  4  gleich  grofse  FlUgcl  geteilt,  die  fich  in  der  gewöhnlichen  Art  oben  und 
unten  öffnen  und  fchliefsen  lallen;  doch  kann  man  die  2  unteren  Flügel  auch,  an  ihren  oberen  Kanten 
drehend,  nach  aufsen  Hellen ,  fo  dafs  fie  freien  Luftzutritt  gcllatlen  und  gegen  die  Sonne  einen 
Schutz  bilden. 

Cohn  empfahl  an  Stelle  wagrechter  Stäbe  in  den  Jaloufien  folche  mit  lotrechten  Stäben,  wie  fic  in 
Schaufcnflern  zur  Verwendung  kommen.    Sic  durften  gegen  Wanne  nicht  genug  Schutz  gewähren. 


:)  Dachreiter. 

Oeflhet  man  den  Firft  einer  mit  der  Dachfläche  anfteigenden  Decke  in  der  ->i. 
ganzen  Länge  des  Daches  und  fchutzt  die  Üeffnung  durch  ein  nur  wenig  über  dem 
Hauptdach  liegendes,  befonderes  Dach,  fo  entfteht  die  fog.  Dachreiterlüftung,  deren 
erfte  Ausbildung  durch  die  Engländer  im  Krimkrieg  erfolgte.  Durch  üeffnen  des 
Dach-  und  Deckenfirftes  in  ganzer  Länge  wollte  man  das  fchnellc  Entweichen  der 
den  Raum  unter  dem  Dach  erfüllenden  Luft  erreichen,  um  derfelben  nicht  Zeit  zur 

»»)  Siebe:  Klinifche»  Jahrbuch,  Bd  S  (i^ool,  S  57J. 

»J  Siehe:  Pannwitz,  G.    Deulfche  InduUrie  und  Technik  bei  Einrichtung  und  Betrieb  von  Sanatorien  und  Kt.mkcn 
haufero.    Berlin  1&99.    S.  aO. 
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Abkühlung  unter  der  Decke  zu  laffen.    Giebelöffnungen  hatten  fich  für  den  Zweck 
nicht  als  ausreichend  erwiefen.   Doch  tritt  das  Auffetzen  von  Lüftungslaternen  oder 
Rohre  auf  den  Dachfirft  mit  der  Dachreiterlüftung  in  Wettbewerb. 
oifcDe  Dcr  Krimdacnreiter  war  offen,  ohne  Verfchlufsklappen  und  wurden  in  der 

Dacht«!«    kälteren  Jahreszeit  zugenagelt. 

Der  Firftfchlitz  hatte  7,«o  bis  10,oo  cm  Breite ;  der  Abftand  des  Reiterdaches  vom  Hauptdach  betrug 
7,«o  bis  12,70  cm  und  der  Dachübcrftand  des  erfteren  über  den  Schlitz  jederfeits  O.ss  m-  Diefes  Oeffnen 
des  Daches  genügte  in  Verbindung  mit  den  Übrigen  Wand-  und  Giebelöffnungen  der  Baracke  zur  Er- 
zeugung des  lebhaften  Luftwechfels,  der  zur  Entlüftung  der  fo  flark  belegten  kleinen  Baracken  notwendig 
war.  Auf  die  Firfloffnungen  und  die  ebenfo  unverfchliefsbarcn  Wandöffnungen  Uber  dem  Fufsboden 
legten  die  englifchen  Aerzte  den  Hauptwert,  weil    fie  unabhängig  von 

Wärterhand   Tag  und  Nacht  wirkten.  Fig'  '3- 

Im  Bürgerkrieg  der  Vereinigten  Staaten  erhielt  der 
vorfchriftsmäfsige  Dachreiter  in  den  dort  viel  geräumigeren 
Baracken  die  Geftalt  in  Fig.  1391). 

Die  Anordnung  unterfcheidet  fich  von  derjenigen  des  Krimdach- 
reiters durch  die  zur  möglichflea  Verhinderung  des  Eintreibens  von 
Schnee  und  Regen  angefetzten  Latten  an  den  Rändern.    Bezüglich  der     Vorfchriftsmäfsige  Dachreiter- 

abfoluten  Mafsc  findet  fich  in  der  Mtdical  kiflorv  die  Notiz,  dafs  bei      ,„r.       ,    „      ,      „  , 

J    '  '  lüftung  der  Baracken-Hofpitaler 

den  fpäteren  Pavillons  im  Satterlte  ho/pital  der  Abftand  zwifchen  beiden  IlM      .  .      .  .  .  , 

r  Jr  im  Bürgerkrieg  der  Vereinigten 

Dächern  mit  20 cm  ">  grofs  bemeffen  war  und  10 cm  genügt   hätten.  Staaten*1) 
Ha  mmond  verlangte  0,i&  m  (=  10  Zoll)  Schlitzbreite,  0,iora  (—  4  Zoll) 

Abftand  zwifchen  den  Dächern  und  0,«i  m  (~  2  Fufs)  Vorfprung  des  Dachreiters  über  dem  Schlitz. 

Das  Scblufsurteil  desfclben  Berichtes  über  den  vorfchriftsmäfsigen  Dachreiter  kam  darauf  hinaus, 
dafs  Reinheit  der  Luft  nur  bei  regelbaren  Ocflnungen  am  Fufs  der  Wände  zu  fichern  war,  dafs  an 
heifsen  Sommertagen ,  bei  Mangel  einer  afpirierenden  Kraft  am  Firft  und  bei  gleicher  Aufsen-  und 
Innentemperatur,  der  offene  Firft  nicht  wirkte  und  dafs  er  beim  Herannahen  des  Winters  gefchloffcn 
werden  mufste. 

Diefe  Formen  des  Dachreiters  waren  nur  als  Luftausläffe  gedacht,  in  welchem 
Sinne  bei  Wind,  je  nach  der  äufseren  Luftbewegung,  bezw.  der  Befchattung  der 
Dachflächen,  meift  nur  eine  Seitenöffnung  wirken  kann,  durch  welche  die  Luft 
abgefaugt  wird.  Bei  diefen  Dachreitern  foll  der  von  den  fchrägen  Dachflächen 
reflektierte  oder  doch  von  feiner  wagrechten  Richtung  abgelenkte  Wind  zwifchen 
den  Dachflächen  hindurch  gedrückt  werden.  Mit  wachsender  Firftfchlitzbreite  oder 
mit  gröfscrem  Abftand  des  Reiterdaches  über  dem  Hauptdach  oder  mit  beiden  zugleich 
wächft  die  Möglichkeit,  dafs  Aufsenluft  in  den  Saal  hineingetrieben  wird,  fobald  beide 
Seiten  geöffnet  bleiben.  Die  Gröfse  des  Dachvorfprunges  über  dem  Schlitz  richtet 
fich  nach  der  Neigung  des  Daches  und  wird  im  umgekehrten  Verhältnis  zu  ihr 
flehen  muffen,  alfo  mit  zunehmender  Steigung  geringer  werden,  foll  aber  das  Ein- 
treiben von  Schnee  und  Regen  möglichft  ausfchliefsen.  Hohe  Dachreiter  und  hohe 
Firftlaternen  laffen  in  höherem  Grade  Luft  ein ,  und  die  Medical  hiflory  fagt  von 
folchen  offenen  Firftlaternen,  dafs  fie  Vcrfchlüffe  hätten  erhalten  müffen. 

In  letzterer  Geftalt,  d.  h.  mit  viel  gröfseren  Abftänden  zwifchen  den  Dach- 
flächen, wurde  dann  im  franzöfifch-deutfehen  Krieg  1870 — 71  der  offene  Dachreiter, 
deffen  Dach  in  der  vorfchriftsmäfsigen  preufsifchen  Lazarettbarackc  auf  den  fich 
uberfchneidenden  Sparrengebinden  ruhte,  verwendet.  Nach  der  noch  gültigen  Kriegs- 
Sanität.sordnung  von  1S78  foll  er  ebenfo  konfluiert,  aber  auf  drei  Dachlaternen 
cingefchränkt  werden. 


a'j  Fjltf.-Rcpr.  nach:  Saniuuticrichl  über  the  <l<-utlVhcn  Heer«  im  Krirge  gegro  Frankreich  1B70J71.    Der  Sanrlätv 
•üetift.    1W.       Adtuiiiiftrativcr  Theil.    lieriin  T.»f.  NXIX,  I  ig  5- 
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Im  beigefügten  Plan  (fiehe  unter  c,  I,  •,')  M  die  Firflöffnung  0,i»m  breit;  die  Vorderkanten  des 
Reiterdaches  überragen  die  Firflöffnung  nach  jeder  Seite  um  l,oo">  und  liegen  O.so">  Uber  derfclben. 

Roth  und  Lex  empfahlen  einen  immer  offenen  durchlaufenden  Dachfchlitz  von 
0,io  00  Weite.  Jedenfalls  find  diefe  Firflöffnungen  im  Winter  einzufchränken  und 
mit  Klappen  zu  verfehen ,  fo  dafs  ihre  Querfchnittsöffnung  nach  Belieben  geregelt 
werden  kann. 

Der   offene   Dachreiter   ift   meines   Willens   auf  Kriegsbaracken   befchränkt  « 
geblieben.    Auch  diefe  erhielten  fchon  im  Bürgerkrieg  der  Vereinigten  Staaten  oft  Ftrft,^rneo 
hohe  Firftlaternen  mit  Klappenverfchlufs,  die  aber  wegen  mangelhafter  Konftruktion  v«fchiu(rcn. 
verfehlt  waren.     Solche  oder  ähnliche  Vcrfchlufsanordnungen  find  im  franzöfifch- 
deutfehen  Kriege  zahlreich  ausgeführt  worden. 

Sie  beliehen  aus  zwei  gegenüberliegenden  Fenfler-  oder  Heizklappen  und  haben  die  Nachteile 
wie  die  Vorrüge  von  beiden,  denn  fie  find  nicht  allein  LuftausläfTe ,  fondern  auch  Lufteinläffc ,  und  bei 
mangelhafter  Konftruktion  fenden  fie  Ströme  kalter  Aufsen-  oder  abgekühlter  Innenluft  herab,  über  welche 
u.  a.  Virehtnu  klagte. 

Schliefslich  gewöhnte  man  fich  an  das  Einftrömen  der  Aufsenluft  durch  die 
Firftlaterne,  wie  durch  hohe  Dachreiter,  und  Piftor  wünfehte  eine  Konftruktion  des 
Dachreiters,  durch  welche  in  den  Krankenraum  reichlich  Luft,  aber  nicht  zu  fchnell, 
gelangt,  was  durch  zweckmäfsige  Anlage  verftellbarer  Klappen  erreichbar  fei1**}. 

Aufsenluft  kann  durch  eine  zweckmäfsige  Fenfterkonftruktion  in  jeden  Raum 
in  genügendem  Umfange  eingeführt  werden.  Die  Firftlüftung  foll  dies  dadurch 
fordern,  dafs  fie  die  Luft  unter  einer  Zeigenden  Saaldecke  abzieht.  Bei  der  beften 
Konftruktion  von  Dachreitern  werden,  namentlich  in  heifsen  und  kalten  Tagen, 
Fälle  eintreten,  wo  fie  nicht  oder  entgegengefetzt  wirken;  dann  foll  man  fie 
abfchliefsen  können.  Aber  für  die  Lufteinführung  follten  fie  nicht  konftruiert  werden. 

Die  Schwierigkeiten,  welche  das  Oeffnen,  das  Reinhalten  und  das  Ausbeffern 
folchcr  ausgedehnter  verglafter  Seitenflächen  an  Dachreitern  bereitet,  hat  zu  koft- 
fpicligen  Konftruktionen  mit  inneren  Umlaufgängen  und  zu  den  grofsen  Abmeffungen 
geführt,  welche  die  Firftlaternen  in  Dresden,  Heidelberg  u.  f.  w.  erhielten.  Solche 
Konftruktionen  brachten  viele  Winkel  und  ausgedehntere  Flächen  mit  fich,  die  der 
Reinigung  bedürfen  und  dadurch  Arbeit  verur fachen. 

Die  Nachteile  hoher,  gefchloffener  oder  offener  Firftlaternen,  bezw.  Dachreiter 
fuchte  man  durch  die  Art  ihrer  Verfchlüffe  auszugleichen. 

Die  fchlechtefte  Art  derselben  für  längere  Zeit  ift  wohl  Leinwand,  mit  welcher  u.  a.  in  der  Charite 
zu  Berlin  die  Firftlaterne  des  .£^ir'fchen  Zeltes  zugefpannt  wurde.  Durchbrochene  Metallplatten  hindern 
das  wünfehenswerte  Durchziehen  des  Windes  durch  den  Dachreiter ,  bezw.  feine  ahfaugende  Wirkung. 
Glasjalouficn  halten  fich  in  der  Chantebaracke  gut  bewährt,  wo  fie  auf  jeder  Seite  durch  eine  Stellftangc 
regelbar  waren,  verurfachen  aber  in  der  Reinhaltung  viel  Arbeit.  Glasfenfter  miifstcn  nach  den  Be- 
dingungen, die  bei  den  Kippfenfterkonftruktionen  erörtert  wurden,  angeordnet  fein;  doch  find  die  Ver- 
glafungen  durch  Klappcnkonftruktionen  verdrängt  worden,  die  man  im  Saal  von  unten  aus  ftellt,  wodurch 
die  Laufbrücken  Uberflüffig  wurden. 

Damit  konnte  der  Dachreiter  feinen  urfprünglichen  Zwecken  wieder  mehr  genähert  «« 
werden.  Die  nachfolgenden  Beifpiele  zeigen  die  Fntwickclung,  welche  feine  Ausbil-  d^£„. 
dung  in  dem  Sinne,  möglichft  der  Luftabführung  zu  dienen,  bisher  genommen  hat.  k°nftn.vtioncn. 

Holzzementdächer  fetzen  wegen  ihrer  flachen  Neigung  der  Wirkung  von  Dach-  «■ 

Dachreiter 

reitern  mehr  Schwierigkeiten  entgegen,  weil  das  Reflektieren  der  wagrecht  fich    ,iuf  Holl. 
bewegenden  Aufsenluft  von  den  fchrägen  Dachflächen  nahezu  wegfallt.  «memdschem 


»-')  Siehe:  Pistor,  M.    Grundidee,  Einrichtung  und  Verwaltung  von  Abfondcrurij.rüumen  und  Soiiderlet.inV:enh.)ufern 
für  aofUckcnd*  Krankheiten.    Deutfche  Viert   f  off.  Gefundheitipfl.  tir>3,  S.  659 
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9« 

Dachreiter 
auf  «eilen 
Dachern 


97- 
Dachreitei 
für  Sommer- 
und  Winter- 
luftung 


Fig.  14. 


Um  das  Durchwehen  des  Windes  zu  verbeffern,  haben  Gto/tius  &  Schmudtn  im 
des  Elifabeth-Krankcnhaufes  zu  Berlin  den  Unteran flehten  der  vorfpringenden  Teile  des  Reiterdaches  eine 
fchräg  nach  aufsen  flcigende  Vcrfchalung  gegeben.  Der  Dachreiter  geht  hier  Uber  den  ganzen  Pavillon, 
alfo  auch  über  die  Mittelräume  hinweg,  die  er  mit  entlüftet ,  da  lie  unter  fich  nur  durch  niedrige  Winde 
getrennt  find.  Die  Oeffnung  in  der  Deckenfläche  erhielt  einfache  wagrechtc  Klappen,  während  die  mit 
Jaluufien  verfehenen  Seilenöffnungen,  der  Ifolierung  gegen  Kälte  wegen,  aufsen  Doppelklappen  haben,  die 
im  Sommer  unter  dem  etwa  O.ro  m  ausladenden  Keiterdach  feftgelegt  werden.  Da  das  letztere  nach  unten 
durch  eine  wagrechte  Decke  verfchalt  ift,  fo  kann  der  Hohlraum,  den  der  Dachreiter  utnfchliefst ,  ring* 
nach  aufsen  gegen  Kälte  ifoliert  werden.  Die  Firftklappen  jeder 
Saalfeite  find  hier  durch  einen  einzigen  Zug  zu  öffnen  und  zu 
fchlicfscn9»). 

Im  chirurgifchen  Pavillon  zu  Frankfurt  a.  M.9<)  wurden  je  vier 
Aufsenklappen  mit  der  zugehörigen  Innenklappe  durch  Bügel  verbun- 
den, fo  dafs  fie  gleichzeitig  durch  eine  Schnur  geöffnet  werden  können. 

In  Urban  werden  die  lotrechten  äufseren  und  die  wag- 
rechten  inneren  Klappen  durch  einen  leicht  beweglichen  Mechanis 
mus  geftcllt. 

Tollet  gab  feinen  Decken  mit  fpitzbogigem  Profil 
fchmale  Firftöffnungen  in  ganzer  Länge  der  Baracke. 
Diefe  Schlitze  von  O.to  «"  Breite,  die  nur  durch  Klappen 
gedeckt  find,  welche  fich  durch  Schnüre  öffnen  und  fchliefsen  laffen,  können  einen 
fünfmaligen  Luftwechfel  des  Saales  in  der  Stunde  bewirken.  Bei  der  fteilen  Form 
der  Decken  erwies  fich  ein  folcher  Dachfchlitz  für  allgemeine  Krankenhäufer  als 
überflüffig;  aufgefetzte  Lüftungsrohre  genügten  (fiehc  Art.  70,  S.  71). 

Doch  hatte  Tollet  feiner  verfetzbaren  Baracke  auf  der  Antwerpener  Barackenausftcllung,  wohl  des 
Harken   Lüftungsbcdürfniffes  wegen, 
(fiche  unter  c,  1,  C).    I'»   FW»  rul" 


Dachrciterlüftung  in  Form  von 
Firftluken  im  rtädtifchen  Kri 
zu  Moabit"). 


durch  Klappen  verfchliefsbaren  Firftfchlitz  gegeben 
Fig.  15. 


auf  den 

Sparren  ein  hochkantiges  Längsholz,  das  un- 
mittelbar ein  flachgebogenes  Reiterdach  tragt, 
welches  die  fchmalen  Oeffnungen  im  Baracken- 
dach rechts  und  links  vom  Längsholz  von  je 
Htm  Breite  überragt.  Die  Klappen,  welche 
diefc  Firftöffnungen  beiderseits  fchliefsen,  legen 
fich  beim  ÜclTncn  unter  die  Kellerdachflächen. 

Mehrere  Dachreiter  find  für 
Sommer-  und  Winterlüftung  angeord- 
net worden,  wie  in  Moabit,  im  Hbpital 
Troujfeau  zu  Paris  und  in  Hamburg- 
Eppendorf. 

In  Moabit  hegt  die  Dachrcitcrkonftruk- 
tion  (Fig.  14  *5)  nicht  Uber  einer  zufammen- 
hängenden  Deckenöffnung,  fondern  Uber  einer 
Anzahl  zwcifeiliger  Dachluken  im  Firft.  Sic  bc- 
Rinnen  errt  hinter  dem  erflcn  Saalfenfler  und  hören  vor  dem  vorletzten  auf.  Ii  Saalfenftern  auf  diefer 
Strecke  in  jeder  Längswand  entfprechen  9  folche  Dachluken9").  Jede  Firftöffnung  ifl  durch  2  innere, 
die  Dachlukenöffnungen  find  durch  äufsere  Klappen  gcfchloffen.  Die  inneren  Klappen  liegen  in  der 
Fläche  der  inneren  Dachfchalung  und  laffen  fich  einzeln  vom  Saal  aus  durch  SchnUrc  nach  oben  heben. 
Die  äufseren  Klappen  drehen  lieh  um  ihre  obere  Kante  unter  den  Lukendächern  und  fchlagen  gegen  die 


Dachreiterlilftung  itn  allgemeinen  Krankenhaus  zu 
Hamburg-Eppendorf  •'). 

'fe  *  Gr. 


»»j  Siehe:  Bc>kn«h,  O     Bericht  über  die  allgemeine  drutfehe  Aufteilung  auf  dem  Gebiete  der  Hygiene  und  de» 

Berlin  »BSi-bj.    Bd.  II.    Breilau  i»8j.    S.  99  u.  Fig.  »9. 
M)  Siehe:  Centratbl  d.  Bauverw.  1894,  S.  490. 
M)  FakfRepr.  nach:  Böknkk,  a.  a.  O  ,  S.  91  u  Fig.  »3 

»•)  Siehe:   Die  Öffentliche  Gefundheiu    und  Krankenpllcge  drr  Stadt  Berlin,  herumgegeben  von  den 
Behörden.    Beilin  1890.    S   i»a  (wo  die  Lunge  na  11  ficht  einer  Baracke  gegeben  ift) 


Digitized  by  Google 


59 


Rindbretter,  welche  längs  der  FirflöfTnung  in  der  äufseren  Dachfchalung,  um  Schnee  und  Kegen  abzu- 
bitten, aufgefetzt  find;  die  äufseren  Klappen  laffen  fich  gleichfalls  einzeln  durch  Schnure  vom  Saal  aus 
ftcllcn.  Die  Konfination  geflattet  auch  bei  flarkem  Wind,  Regen  oder  Schneetreiben  den  Abzug  der 
verl>raucbten  Saalluft.  Die  Arme  «ler  Gasbeleuchtung  hängen  hier  lotrecht  unter  den  Firftöffnungen ,  fo 
dafs  die  Verbrennungsgafe  gleichfalls  durch  letztere  entweichen.  Im  Winter  fallt  jedoch  bei  Windftillc 
auch  die  kalte  Luft  durch  den  Firfl  in  die  Mitte  des  Saales,  wo  fie  den  Kranken  nicht  fchädlich  ift. 

Im  Scharlachpavillon  des  Ifopital  Trottfftau  zu  Paris  wurde  der  Luftungsfchlitz  im  Firfl  durch  ein 
fehr  feinmafchiges  Gitter  in  der  Dachfläche  vor  dem  Eintreten  von  Infekten  gefchützt.  Die  Heilbaren 
Klappen  liegen  darüber,  und  die  Seitenwände  des  niedrigen,  aber  weit  ausladenden  Dachreiters  find  durch 

Jaloufien  gefchloffen.  Derfclhc  zieht 
F'K-  '6-  hierauch  die  Luft  im  Hohlraum  der 

doppelten  l'mfaffungswand  ab,  die 
im  Winter  durch  ein  Heizrohr  er- 
wärmt wird. 

In  Hamburg-Eppendorf  be- 
fiehl der  Dachreiter  aus  Eifen,  und 
eine  innere  rechte  Klappe  ifl  mit 
einer  äufseren  linken  Klappe  gekup- 
pelt, fo  dafs  ein  fo  verbundenes 
Klappenpaar  flets  gleich  weit  ge- 
öffnet wird  (Fig  15").  Hier  i(\ 
von  der  Hanverwaltung  fellgeftellt 
worden ,  dafs  beim  Oeffnen  beider 
Seiten  Uber  Manneshöhe  Wirbelung 
entfleht;  ein  Teil  der  Luft  entwich 
nach  oben,  der  andere  Teil  kehrte 
zurück.  Wenn  aber  nur  ein  Klap- 
penpaar geöffnet  ifl,  flrömt  die  er- 
wärmte Luft  nach  oben,  und  zwar 
wird  llets  die  Windfeite  gefchloffen 
gehalten.  Windftillc  ifl  bei  der 
Lage  des  Krankenhauses  ausgefchlof- 
fen.  Im  Winter  find  4  Klappen  im 
Saal  ganz  und  bei  flarker  Luflbewegung  nur  ein  Viertel  geöffnet.  Die  Oberkante  der 
äufseren  Firflöffnung  im  Saaldach  liegt  34  cm  unter  der  Scitcnklappc.  Der  untere 
Abfchlufs  beficht  aus  zwei  durch  eine  hölzerne  Mittclfproffe  geteilten ,  wagrechten, 
0,4«  X  0,»& m  grofsen  Eifenklappen ,  welche  je  eine  0,s» ,n  breite  Oeffnung  überdecken, 
fich  an  der  äufseren  Seite  in  Gelenkbändern  bewegen  und  in  gefchlofTcnem  Zufland  auf  einem  Filzrand 
liegen,  wodurch  Dichtung  und  geräufchlofcr  Schlufs  bew  irkt  wird.  In  den  Seiten  wänden  des  mit  Wellblech 
gedeckten  Dachreiters  liegen  eiferne  Seitenklappen  mit  Filzdichtung  und  von  gleicher  Gröfse  wie  die 
unteren  wagrechten  Klappen.  Die  letzteren  auf  der  rechten  Seile  find  mit  den  entfprechenden  linken 
Seitcnklappen  durch  ein  eifernes  Hebelwcrk  ,  deffen  Ständer  auf  der  Mittelfproffe  des  unteren  Dachrcitcr- 
abfchluffe*  ruht,  fo  gekuppelt  und  ausbalanciert,  dafs  fie  fich  leicht  vom  Saal  aus  durch  SchnUre,  die 
ober  Rollen  gehen,  Öffnen  und  fchliefscn  laffen.  Infolge  diefer  kreuzweifen  Verkuppelung  nähert  fich  die 
Luftbahn  bei  geöffnetem  Zufland  etwa  einem  Winkel  von  30  Grad ,  wodurch  das  einfeitige  Ahfaugcn 
derfelben  befördert  werden  foll.  Der  genaue  Schlufs  der  Klappen  und  überhaupt  das  pünktliche  Funktio- 
nieren diefer  Vorrichtung  hängt  von  der  fichcren  Lage  des  Ständers  ab,  welcher  das  Hebclwerk  flützt,  und 
dies  ifl  der  einzige  Punkt  in  der  ganzen  Konfination,  der,  wie  mir  die  dortige  Bauverwallung  freundlichfl 
mitteilte,  dadurch  zu  verbefTern  wäre,  dafs  man  die  hölzerne  Mittelfproffe  durch  eine  Eifenfprofle  erfetzte. 
In  Fig.  15  zeigen  die  punktierten  Linien  die  Klappen  und  Hebelflcllung  einer  Seite  in  geöffnetem,  die 
ausgezogenen  Linien  in  gefchloffenem  Zufland. 


Dachfirftlüftung  und  Eingangsthör  der  Cholera- 
baracke in  der  Alfredftrafse  zu  Hamburg**). 
^  w.  Gr. 
Aich. :  F.  A.  Meytr  &*  Wulff 


*')  Nach  freundlicher  Mitteilung  de*  Herrn  UaudireVtor»  ZsmmtrmanH  io  Hamburg  iVergl.  auch  die  1  Abbildungen, 
welche  die  geöffnete  und  gefchloffen«  Stellung  eines  KUppi-npaatei  gefoudett  tilgen  in.  Zimmhkmans,  CT  C11.  .1  F,  Kl  riv.i. 
Das  neue  allgemeine  Krankenhau»  in  Hamburg  Eppendorf    Berlin  1S9».    S   3  <;.  Abb.  »,  3.) 

•*)  Fakf.-Repr.  nach;  Mkykr,  T.  A.  a>r>lera-Bar.icl.<-nl;warethe  und  Uichenhaufcr,  fowie  N.>llilUnd4\\'auerYctforBuii>; 
in  Hamburg  wahrend  der  Choleraepidemic  im  Jahre  i69j.  Anlage  VIII  »u  :  Aibeiten  aus  dem  kaif.  Gefundh-.il  amte.  Bd  X 
(1896),  S.  116. 
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Eine  einfachere  Konflruktion  v»n  Dachreitern  ift  u.  a.  in  der  Cholerabarackc  der  Alfredrtrafse  zu 
Hamburg  (Fig.  16  ")  ausgeführt  worden.  Diefe  liefsen  Regen  und  Windflöfse  nicht  ein,  erüreckten  fich 
nur.  auf  Firftauffitze  und  hatten  2  Paar  beweglicher  Seitcnklappen,  die  durch  Kollzüge  vom  Saal  aus  ein- 
oder  zweiteilig  geflcllt  werden  konnten. 

x)  Andere  Deckenöffnungen. 

»*•  OefTnet  man  den  Dachfirft  nicht  in  ganzer  Länge,  fondern  nur  in  wenigen 

Teilen  desfelben,  fo  muffen  die  Firftöffnungen,  welche  als  Erfatz  für  einen  Dachreiter 
dienen  follen,  ihren  wachfenden  Abftänden  untereinander  entfprechend  gröfser  fein. 

Die  Wi/tiM/vn'khcn  Fieberbaracken  in  Irland  erhielten  Lüftungstlirmchcn,  zwifchen  deren  Dach  und 
Wänden  rings  ein  fchmaler  Abfland  gelaffcn  war. 

Die  preufsifche  Militär-Lazarettbaracke  (verbeftertes  Döeker'fches  Syflcm)  von  15 m  Länge  hat,  weil 
fich  für  die  Belegbarkeit  eine  Firfllüftung  als  unbedingtes  Erfordernis  geltend  machte,  zwei  dachreiter- 
artige Auffitze  von  je  l,oom  Länge  mit  feflen  Stirnwänden  und  mit  einem  Satteldach,  welches  der  Neigung 
des  Hauptdaches  folgt,  erhallen.  Die  vcrglaften  Klappen  der  Dachreiteröffnungen  drehen  fich  um  ihre 
wagrechte  Mittelachte.  —  Ueber  die  Dachlaternen  der  I.azarcttbaracke  fiehe  Art.  92  (S.  56). 

Die  Friedens-Sanitatsordnung  fchreibt  für  einftöckige  und  ftir  die  oberen  Säle  zweiftöckiger  Pavillons 
eine  Firfllüftung  durch  Luftfchlote  mit  vcrftellbaren  Verfchlufsklappen  an  der  unteren  Mündung,  Saugkopf 
über  Dach  und  möglichfter  Sicherung  gegen  das  Eintreiben  von  Schnee  und  Regen  vor.  Bei  grofcen 
Sälen  läfst  fie  die  Wahl  zwifchen  folchen  und  Dachreitern  offen. 

Innes  hatte  feinem  Modell  für  den  Barackenwcltbewerb  in  Antwerpen  Lüftungslaternen  mit  durch- 
brochenen Zinkplatten  an  den  Seiten  gegeben. 

Diefe  Beifpiele  beziehen  fich  auf  Decken,  welche  unmittelbar  unter  der  Dach- 
fläche liegen.  Wo  wagrechte  Decken  einen  darüber  befindlichen  Dachraum  ab- 
fchliefsen,  bedient  man  fich  einzelner  Lüftungsfchlote,  da  hier  ein  Dachreiter  wegen 
der  ausgedehnten  Seitenwände,  die  fein  Lüftungsfchlot  erfordern  wurde,  nicht  in 
Frage  kommt.  Diefe  mehr  oder  weniger  dicht  zufammenftehenden  Wände  würden 
fich  der  Reinigung  entziehen  oder  fie  doch  erfchweren  und  bei  einftrömender  Luft 
durch  den  an  ihnen  angeletzten  und  dann  in  den  Saal  zurückkehrenden  Staub 
fchädlich  fein  können. 

Lüftungsfchlote  in  Decken  müffen  weit  genug  und  zugänglich  fein,  erhalten 
am  heften  innen  glatte  Wand,  fowie  äufsere  und  innere  Verfchlüffe.  Häufig  hat  man 


Fig.  17.  Fig.  18. 


Entliiftung*rohre  im  Dachfirfl.     -  Vorfchlag  von  Geh.  Put-.eys9*). 


in  Räumen  mit  oder  ohne  wagrechten  Decken  ftatt  eines  oder  zweier  Lüftungs- 
fchlote eine  größere  Zahl  von  runden  Rohren  in  der  Längsachfe  der  Decke  eingefetzt 
und  diefen  oben  Saugköpfe  und  unten  Verfchlufsklappen  gegeben. 

Geh:  }'ul:eys  wollen  .las  Eindringen  von  Luft  au>fchlief<en  und  das  Abziehen  dcrtelben  durch  folchc 
Vi  NjcIi   Pi-tzbvs.  F.  K  F.,  Put/kys.    Dtfirifticn  Je  n.tyitnl  militairt  de  Srnxellfi.    Lütlich  1889.    PI  IV. 
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Rohre  mittels  Anbringen  von  Ventilatoren  an  ihrem  unteren  Ende  fördern  (Fig.  17  u.  18»').  Unter 

gewiflen  Verhältniffen  können  folebe  flill  flehen  und  nicht  wirken. 

Andere  Beftrebungen,  das  Hercindringen  von  Aufsenluft  durch  DeckenöfTnungen 
weniger  fchädlich  zu  machen  oder  ganz  zu  verhindern,  beruhen  urfprünglich  in  der 
Kntlüftung  des  Saales  in  den  Dachraum  und  erft  durch  diefen  in  das  Freie ,  was 
man  durch  Einschränkung  diefes  Dachraumes  auf  einen  Firftkanal ,  den  man  für 
Durchzug  mit  der  Aufsenluft  verbindet  und  zugänglich  macht,  zu  verbeffern  fuchte. 


ftkan 

lüflung. 


*>)  Lufteinläffc. 

Luftausläffe  in  den  oberen  Teilen  des  Saales  machen  Lufteinlaffe  am  Fufs- 
boden  desfelben  erforderlich,  die  man  häufig  unter  den  Betten  anordnete,  um  die 
eintretende  Luft  nicht  unmittelbar  an  den  Kranken  zu  bringen,  wie  im  Evakuations- 
pavillon  der  Entbindungsabteilung  in  der  Charite  zu  Berlin. 

Die  Zuführung  erfolgt  hier  durch  Thonrohre,  deren  empor- 
gebogenes Ende  unter  den  Betten  mundet,  deren  anderes  Ende  durch 
Gitter  abgefchloffen  ifl.  Das  Zuflrömcn  der  Luft  kann  durch  Droffel- 
klappen  geregelt  werden.  Im  Winter  fchliefst  man  die  EinläfTe  durch 
fchwerc  in  Filz  gefugte  Deckel. 

Die  englifche  Kommiffion  für  Kaferncn  und  Hofpi- 
taler  legte  alle  EinläfTe  dicht  unter  die  Decke. 

Die  von  Boehm  angegebenen  fog.  Etagenkanäle  ge- 
Matten  Lufteinlafs  am  Fufsboden  und  unter  der  Decke; 
im  akademischen  Krankenhaus  zu  Heidelberg  haben  fic 
die  aus  Fig.  19100)  erfichtliche  Geftalt.  Derartige  Etagen- 
kanälc  find  auch  im  Kaifer-Franzjofeph-Spital  zu  Wien 
verwendet  worden. 

Die  Auf»enöflnung  des  Kanals  ifl  durch  eine  vom  Saal  flcllbare 
Schiebethür  /'  gefchlofTcn.  Beide  Oeffnungen  gegen  den  Krankenntuin 
erhielten  Thltrcn  mit  feflfiehenden  Jaloufien,  deren  Bleche  nach  unten, 
bezw.  oben  gerichtet  find.  Hinter  der  unteren  Jalouficthur  liegt  eine 
Klappe  K,  die  fich  vom  Zimmer  aus,  wie  in  Fig.  19  punktiert  dargeflellt 
ifl,  nach  oben  legen  läfst  und  dann  den  Luftzutritt  durch  die  obere 
ZimmcröfTnung  C  des  Kanals  fchliefst.  Ein  im  letzteren  eingefetzter 
Indikator  7,  welcher  bei  der  Reinigung  des  Kanal*  herausgenommen 
werden  kann,  zeigt  «lie  betreffende  Luftbewegung  im  Saale  an. 

Die  Anweifting  zur  Benutzung  diefer  Etagenkanäle  von  1876  ,l>0) 
beflimmt  u.  a. ,  dafs  dicfelben  bei  niedriger  Aufsentempcratur  zu  fchliefsen  find.  Von  den  Innenklappen 
ifl  die  obere  C  bei  mifsiger  oder  nur  teil  weifer  Heizung  an  fchönen  Tagen  und  in  der  Nichtheizpcriodc 
fo  lange  zu  öffnen,  als  keine  Beläfligung  eintritt.  Dagegen  füll  die  untere  Klappe  /i  nur  dann  offen  fein, 
wenn  die  Indikatoren  J  das  Abfliefsen  der  Luft  in  das  Freie  anzeigen,  und  bei  gänzlicher  Luttftille;  diefe 
Klappe  ifl  zu  fchliefsen,  fobald  der  Luftzutritt  Iäflig  wird. 

Thatfachlich  ifl  die  obere  Innenklappe  im  Sommer  immer  und  die  untere  bei  ganz  heif>em,  haupt- 
fächlich bei  windftillem  Wetter  offen.  I-etzterc  kann  nicht  öfter  benutzt  werden ,  da  infolge  der  Rohr- 
und Klappcnkoriftruktion  Wind  in  läfliger  Weife  einftöfst.  Der  Schlufs  der  Aufsenklappe  /'  ifl  nicht 
genügend  dicht,  fo  dafs  es  im  Winter  Zug  gicbt.  Die  Indikatoren  haben  fich  bewährt;  das  Wärterperfunal 
beobachtet  fie  jedoch  nicht. 

Solche  LufteinläfTe  in  den  Mauern,  die  oft  auch  zu  Luftausläffen  werden, 
müffen  fich  leicht  reinigen  laffen.  Beffer  legt  man  den  inneren  Einlafs  nur  fo  hoch 
über  den  äufseren,  dafs  kein  Einftofsen  des  Windes  in  den  Raum  erfolgen  kann, 


Lufteinlafs- 


«9- 


Obere 
Öffnung 


H  Klappen  tum 
Verfchliefseo  der 
oberen  oder  un- 
teren Zimmer- 
offnung. 

F  Schieber  zum 
Verfchticfsender 
AufwodlTnung. 

7-  Indicalor 


Schnitt  durch  einen  Etagen- 
kanal im  neuen  akademifchen 
Krankenhaus  zu  Heidelberg'00), 


10°)  Nach:  Schates     Die  ßchaodlun 
Krankenhaus  zu  Heidelberg.    Heidelberg  1877. 
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was  ein  tägliches  Auswifchen  erleichtert.  Man  könnte  dann,  wo  dies  für  nötig 
gehalten  wird,  getrennt  von  ihm  auch  noch  einen  Einlafs  oben  anlegen. 

Bei  Korridorbauten  empfiehlt  fich  die  Anordnung  von  glafierten  Thonrohren 
im  Fufsboden,  bezw.  in  der  Decke,  welche  die  Zimmer  mit  der  Aufsenluft  jenfeits 
des  Korridors  verbinden ,  wie  in  der  medizinifchen  Klinik  zu  Bonn.  Sie  find  mit 
Drahtnetzen  und  Klappen  zu  verfehen. 

2)  Lüftung  und  Heizung  der  Kranken gebäude. 

'°'  Die  Lüftung  und  Heizung  eines  Krankenraumes  foll  den  regelmäfsigen  Luft- 

wechfel  im  ganzen  Jahre  und  ununterbrochene  Einhaltung  der  verlangten  Tempera- 
turen in  der  Heizperiode  fichern.  Die  Lüftungsmittel,  welche  bisher  befprochen 
wurden,  find  für  eine  regelmässige  Lüftung  in  unferem  Klima  nicht  geeignet.  Wo 
man  fie  in  das  Lüftungsfyftem  einer  Anlage  als  unentbehrlichen  Teil  einfügte,  wird 
eine  gefichertc  Wirkung  nicht  eintreten.  Dagegen  behalten  fie  ihren  Wert  als 
ergänzende  Teile  des  Syftems  auch  im  Winter,  wenn  fie  diefem  angepafst  find  — 
was  bei  Planung  der  Anlage  zu  berückfichtigen  ift  —  und  finngemäfs  gehandhabt 
werden,  was  genaue  Inftruktioncn  regeln  müffen. 

Lüftung  und  Heizung  follen  getrennt  nebeneinander  beftehen  können,  und  ihre 
Regelung  vom  Saal  aus  mufs  die  denkbar  einfachfte  fein.  Einfachheit,  Ucbcr- 
fichtlichkeit  der  gefamten  Anordnung  und  die  einheitliche  Geftaltung  von  Lüftung 
und  Heizung  bilden  die  zu  erftrebenden  Ziele. 

Die  Menge  von  regelmässig  und  unregelmäßig  wirkenden  Läftungsvorrichtungen,  das  Vorhandenfein 
von  3,  4  und  noch  mehr  Heizftätten  für  verfchiedene  Zwecke  in  einem  eingefchofllgen  Pavillon  führt  nur 
zu  Vernachläfl'igungcn  und  oft  zu  Wirkungen,  die  den  beabfichtigten  entgegengefetzt  find101). 

Die  Lüftung  und  Heizung  behandelt  Teil  III,  Band  4  diefes  »Handbuches«, 
fo  dafs  im  folgenden  nur  über  die  befonderen  Gcfichtspunktc,  Vorfchläge  und  Aus- 
führungen zu  berichten  ift,  zu  welchen  der  Krankenhausbau  angeregt  hat. 

«)  Lüftung. 

'<>»■  Nach  den  in  Art.  33  bis  35  (S.  ig  bis  20)  mitgeteilten  heutigen  Anflehten 

A  d«1*     u^er  ^as  Verhalten  pathogener  Mikroorganismen,  über  ihre  Verbreitung  durch  Staub 
L.,ftun«.     und  durch  bewegte  Luft  und  über  die  Gefahr  einer  Luftinfektion  ift  bei  der  Lüftung 
von  Krankenräumen  nach  Flügge^-)  noch  folgendes  zu  berückfichtigen. 

Gröberer  Staub  kann  nur  aus  der  nächften  Umgebung  der  Abluftöffnungen  fortgeführt  werden. 
>I)irekte  Vcrfuche  mit  bakterienhalligem  Staub  haben  ergeben,  dafs  felbft  eine  Ventilation,  bei  welcher 
der  Luftraum  des  Zimmers  4-mal  flundlich  erneuert  wird,  noch  nicht  im  flande  ift,  eine  wesentlich 
fchnellere  Verminderung  der  in  der  Luft  fufpendierten  Keime  herbeizuführen,  als  beim  Fehlen  jeder 
Ventilation.  In  Krankenzimmern .  wo  .fortdauernd  Keime  durch  Bewegungen  und  Hantierungen  abgelöil 
und  in  die  Luft  Übergeführt'  werden,  bewirkt  die  dauernd  auf  höchftens  i-  bis  i 1  j  mal  ige  Lufterneuerung 
zu  fc  hat /ende  Lüftung  ,  keine  nennenswerte  Verminderung  diefer  Luftkeime'.« 

\\\>lffitü£elw)  verlangte  Verhütung  plötzlicher  Steigerungen  des  Luftwechfcls ,  wie  nach  dem  Ge- 
brauch der  Bttifchtlffel  durch  Ocflnen  der  Kenller,  Vermeidung  llofsweifc  auftretender,,  flürtnifcher  und 
wirbelnder  Luftftrümungcn ,  welche  Staubteilchen  von  Fufsboden  ,  Wänden  und  Gegenftinden  losreifsen 
können,  und  Verhinderung  der  Umkehr  von  Luftflrömungen   in  den  ihnen  vorgefchriebenen  Luftwegen. 

Hiernach  ift  eine  moglichft  gleichmäfsige  und  geficherte  Wirkung  der  beab- 
sichtigten Luftbewegung  anzuftreben ,  die  zugfrei  erfolgt.  Mit  diefem  Vorbehalt 
foll  die  Lüftung  die  Wegführung  der  übrigen  l'rodukte,  welche  der  Kranke  in 

Ml)  Siehe:  WolI'mu  i.ki.,  G.    Zur  Lehre  vom  Luflwcchfel     München  «893.    S   af.  u  tT. 
10»)  Siehe:  Fi.c<:<;k,  a.  «.  O.,  S.  397  ff. 
>■■■<}  Siehe;  W,.i.H  Mf,,,  i,  ».  ».  O  ,  S    15  ff. 


Digitized  by  Google 


63 


noch  höherem  Grade  als  der  Gefunde  ausfcheidet ,  aus  feiner  Nähe  bis  in  die  freie 
Luft  bewirken. 

Die  Natur  diefer  Stoffe  entzieht  fich,  mit  Ausnahme  der  Kohlenfäure  und  des  Anlhropotoxins, 
unterer  Kenntnis.  Zu  denfelbcn  treten  die  durch  Sufserliche  und  innerliche  Medikamente ,  durch  Des- 
infektionsmittel, durch  den  Wcchfel  von  Verbänden  hervorgerufenen  gaftgen  Luftverunreinigungen  und  die 
Verfchlechterung  der  Luft  in  den  Stunden  de»  öffentlichen  Befuches  oder  desjenigen  der  Studierenden  in 
klinifchen  Lehranfialten.  Wenn  man  auch  die  En t flehung  abnormer  Mengen  übelriechender  Luft  jetzt 
nach  Möglichkeit  einzufchränken  fucht,  um  nicht  eine  ausnahmsweife  4-  bis  5-malige  Lufterneuerung  be- 
wirken zu  müffen,  fo  bleibt  doch  ein  unvermeidlicher  Reft  derfelbcn  zu  befeitigen. 

Der  nötige  Luftwechfel  foll  nach  v.  Pettenkofer  die  Einhaltung  eines  Kohlen-    Gft,f°3  d 
fauregehaltes  von  0,0007  oder  nach  Rietfchel  die  Sicherung  einer  beftimmten,  nicht  Luftwechfel,. 
zu  überfchrcitenden  Temperatur  bewirken  und  kann  hiernach  oder  nach  Erfahrungs- 
fatzen  bemeffen  werden. 

Unter  Berücksichtigung  diefer  drei  Gcfichisptinkte  und  vorausgefetzt ,  dafs  die  Räume  keine  oder 
«lektnfehe  Beleuchtung  befitzen ,  gelangte  Rietfchel ,0*)  zur  Forderung  eines  ftündlichen  Luftwechfels  in 
Krankenriuroen  von  75cbm  für  Erwachfene  und  85  für  Kinder.  Da  man  in  folchen  Sälen  Gas-  oder 
Petroleumbcleuchtung  durch  unmittelbaren  Abzug  der  Gafe  unfehädlich  zu  machen  pflegt,  bedürfen  diefe 
Wt-rte  für  AUgcmeinkranke  auch  bei  Benutzung  derartiger  Belcuchtungsartcn  keiner  Abänderung. 

Manche  Programme  für  Krankenhausbauten  forderten  dauernd  oder  vorüber- 
gehend eine  beträchtlich  höhere  Leiftung  wie  für  den  Fall  von  Epidemien,  wo  ein 
doppelt  ftarker  Belag  der  Krankenräume  eintreten  kann.  Fieberkranke,  welche 
fchneller  atmen ,  fcheiden  mehr  Kohlenfaure  aus.  Rubner  fteigert  bei  Epidemien 
den  Luftwechfel  auf  150  cbm.  Man  wird  daher  gut  thun,  das  Mindeftmafs  nach  der 
preufsifchen  minifteriellen  Vorfchrift  auf  80  oder  noch  befler  auf  90  cbm,  wie  Degntl0b) 
auf  Grund  eines  Kohlen  fauregehaltes  von  O.oooo  der  Luft  empfiehlt,  als  Norm  feft- 
zufetzen  und  eine  Steigerung  auf  das  Doppeitc  vorzufehen. 

Für  die  allgemeinen  Säle  des  Johns-Hopkins-Hofpitals  zu  Baltimore  waren  102 cbm  und  die  Mög- 
lichkeit der  Steigerung  auf  204 cbm  gefordert. 

In  Einzelzimmern  oder  in  kleineren  Räumen  für  Schwerkranke  ift  ein  ftärkerer 
Luftwechfel  nötig. 

Das  Nürnberger  Programm 10')  verlangte  in  Ifolierzimmern  100  cb">.  Schläft  hier  zugleich  eine 
pflegende  Perfon  oder  ift  das  /immer  für  einen  Leichtkranken  und  einen  Schwerkranken  beflimmt ,  fo 
wurde  Durchfchnittsbcrechnung  eintreten  können.  In  den  Einbettenzimmern  des  Pavillons  für  Zahlende 
ün  Johns  Hopkins  ! lofpital  zu  Baltimore  foll  die  Luftzuführung  153 cbm  (-  5400  Kub.  Fufs)  und  in  den- 
jenigen der  Ifolierpavillons  204 co»  (=  7200  Kub.  Fufs)  betragen.  In  einzelnen  Zellen  des  letzteren  läfst 
fie  fich  bis  zu  816 cbm  (-  29800  Kub.  Fufs)  fteigern. 

In  Nürnberg  ift  in  den  Aerzte-  und  Wärterzimmern,  fowie  in  den  Flurgängen  1 -maliger,  im  Tage- 
raum, Bade-  und  Spulziinmer  2  maliger  und  in  den  Aborten  5-maliger  Luftwechfel  vorgefchrieben. 

Die  Lüftung  der  Räume  kann  durch  Eintreiben,  durch  Abfaugen  von  Luft  f^*Att 
oder  durch  Beides  gleichzeitig  erfolgen.    Erfteres  läfst  fich  nur  mittels  Ventilators,  Lüftung, 
das  Abfaugen  mittels  eines  folchen  oder  durch  Temperaturunterschied  bewirken. 
Ueber  die  Vorzüge  und  Nachteile  des  einen  oder  anderen  Verfahrens  in  der  An- 
wendung auf  Krankenfäle  liegen  verfchiedene  Unterfuchungen  vor. 

Bei  den  von  Gra/fi  in  Paris  angeftellten  Beobachtungen ,  welche  dann  Marin  u.  a.  nachprüften, 
bezw.  berichtigten,  kamen  zum  Vergleich:  in  /Atridoi/iere1''7)  drei  mit  Säuglüftung  gegen  drei  mit  Druck- 
lüftung ausgefUttete  Pavillons,  im  flopitat  Beaujon  und  im  Hjpital  Necker  Säuglüftung  gegen  je  einen 

**)  Siebe:  Riiitkchki.  ,  H.  Leitfaden  »um  Berechnen  und  Eni  weifen  von  Lüftung*-  und  Heijung*  Anlagen.  Berlin 
I»«.   S  13. 

"*)  Siehe:  Dttr.ss,  L.    Dm  Krankenhau«  und  die  Caferne  der  Zukunft.    München  168t     S.  76 

1«*)  Siehe:  Programm  für  die  Herftellung  der  Lüftung»-  und  HeimngianUge.  fo  wie  für  die  WarinwalTerverforgung  de* 
neu  iu  erbauenden  Kiankenhaufe»  der  Stadt  Nürnberg.    Nürnberg  1893.    Sta<ltn>agirtrat.    S  4 

WT)  Siehe  :  CraSsi.    £/*J*i  comfaralivt,  Jur  its  Jeux  fyfttmn  dt  chnuffagt  ,t  vtnHUtün  ä  f  höfital  I.aritoißtre . 
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Pavillon  mit  Drucklüflung  ,0*).  —  Die  fpäter  durch  :  .  IVtltiitn  und  Ihnnebtrg  im  Friedrichsbain  angeftelllen 
Unterfuchungen  erflreckten  lieh  nur  auf  Säuglüftung.  —  Aufscr  diefcn  find  in  nachfolgendem  noch  die 
Beobachtungen  von  Pfuhl  in  der  preufsifchen  I*azarettbaracke  herangezogen  worden. 

">*•  Haupteinwände  gegen  die  Abfaugung  waren:  das  Anfaugen  von  Thür-  und 

Fenrterluft,  die  Schwierigkeit,  die  an  der  Lüftung  des  Raumes  wirklich  teilnehmende 
Luftmenge  feftzuftellen,  und  die  Möglichkeit  einer  rückläufigen  Bewegung. 

Die  Fenfterfpaltenluft  kam  der  Saallüftung  in  einem  Saal  von  Lariboifiert  nicht  zu  gute ,  da  fie 
unmittelbar  durch  Ocffmmgen  am  Fufs  der  Fenftcrpfeiler  nach  dem  Lüftungsfchlot  abgefaugt  wurde.  Das 
gleiche  Anfaugen  der  Fenflerluft  trat  im  Sommer  ein,  wo  die  zur  Einführung  beftimmten  Luftwege  durch 
die  Heizkörper  hindurch  gar  nichts  lieferten;  man  fchlofs  daher  die  Zuluftkanäle  im  Sommer  und  lüftete 
mittels  der  Fenfler.  Oeffnen  von  zwei  Fenftern  in  iMtiboi/tirt  Iteigerte  bei  Säuglüftung  den  Abzug  in 
den  Abluftkanälen  von  119 cbm  bei  gcfchloffenen  Fenflern  und  Thüren  auf  156  bis  170 cbm;  dagegen 
nahm  die  durch  die  Heizkörper  eingeführte  Zuluftinenge  um  mehr  als  '/«  alj  ,0*)- 

Im  Friedrichshain"0)  entwichen  im  Schornrtein  beträchtlich  gröfsere  Lnflmengen ,  als  durch  die 
Abluftoffnungen ,  weil  fich  die  Luft  im  Schornflein  ausdehnt  und  derfelbe  nicht  ausfchliefsltch  Luft  vom 
Saal  entnahm. 

Pfuhl  beobachtete  in  der  preufsifchen  Lazarellbarackc  mit  Fappbckleidung  811,:bM  Spaltenluft, 
alfo  mehr  als  die  Hälfte  der  f»30tbm  beiragenden  abgefaugten  Luft  m).  Hier  verteilt  fie  fich  auf  die 
zahlreichen  Fugen  in  Fufsboden,  Wand  und  Decken,  tritt  zuglos  ein  und  fordert  die  Lüftung. 

Das  Anziehen  von  Luft  durch  Thür-  und  Fenfterfpaltcn  tritt  bei  Sauglüftung 
auch  in  Gebäuden  mit  gut  fchliefsenden  Doppcl  fenftern  und  Thüren  ein  und  ift 
namentlich  bei  einfachen  Fenftern  Urfache  zu  Vorkehrungen  in  der  Heizanlage 
geworden.  Das  Anfaugen  von  Luft  durch  Thürfpalten ,  befonders  durch  offene 
Thüren,  bewirkt  Luftgcmeinfchaft  mit  Nachbarräumen,  was  fich  durch  Herstellung 
felbftändiger,  gleich  kräftiger  Abfaugung  der  Luft  in  den  Nebenräumen  hindern  läfst. 

Morin  empfahl  für  Krankenfäle  Sauglüftung,  da  fie  wenig  koftfpieligen  Unter- 
halt erfordere,  beffere  Gewähr  gegen  Rückftrömungen  beim  Oeffnen  von  Fenftern 
und  Thüren  biete  und  weil  es  nicht  nur  auf  die  Menge  der  Zuluft,  fondern  haupt- 
fächlich auch  auf  das  gleichmäfsige  und  ftete  Abziehen  der  Abluft  aus  allen  Teilen 
des  Raumes  ankomme.  Zur  Sicherung  deffen  bedarf  jedes  Abluftrohr,  welches  in 
das  Freie  mündet ,  an  feinem  Fufs  einer  Wärmequelle ,  die  ununterbrochen  wirkt. 
Bei  Sauglüftung  kann  die  Luft  auf  kürzeftem  Wege  von  aufsen  in  jedes  einzelne 
Gebäude  oder  auch  in  einen  einzelnen  Raum  eingeführt  und  unter  Umftänden 
unmittelbar  ohne  Zwifchenkanäle  von  einem  oder  mehreren  erwärmten  Saugfchlotcn 
abgefaugt  werden.  Der  letztere  Vorteil  geht  verloren,  wenn  man  nicht  nur  ver- 
schiedene Räume,  fondern  verschiedene  Gebäude,  wie  in  Halle,  an  einen  einzigen 
Abluftfchornftein  anfchlicfst. 
1  '  Drucklüftung  erfordert  eine  zentralifierte  Luftzuführung,  wenn  man  nicht  für 

DnickliiftUDg  , 

jedes  Krankengebäude  zwei  eigene  Ventilatoren  beschaffen  und  unterhalten  will. 
Die  Köllen  ihrer  treibenden  Kraft  find  in  vielen  Fällen  Urfache  geworden,  dafs 
man  den  Betrieb  der  Druckluftung  auf  14  bis  15  Stunden  täglich  cinfehränkte,  wie 
dies  felbrt  im  Ilöpital  Necktr  gefchah. 

Achnlichc  Fälle  berichtet  u.a.  .  Grubt»-  vom  Lazarett  des  Knappfchaftsvereines  tu  Völklingen  "rs 
das  nur  im  Winter,  und  vom  Marine-I .azarett  zu  Kid,  welche*  im  Winter  nur  bei  Tage,  im  Sommer  nur 
dann  fo  gelüftet  wurde,  wenn  man  de-*  Keffels  tür  andere  Zwecke  bedurfte.    Beim  Abftellen  der  Lüftung 

Alle  drei  lkrkhte  finden  lieh  in'  1>fc.ks,  I..    Der  Hau  der  Krankenhaufer  mit  befondercr  Hcru :kfichtigung  der 

Ventilation  und  Heilung.    München  iS'j.-     S  3P— 156. 
l'")  Siehe  ebemtaf.,  S.  127,  63. 

l'B,>  Sirhr;  C.v.fir.s  \  Sri«M|Ri,hK.  Das  ftadtKche  allgemeine  Krjnkenhaiu  in  Berlin.  Zeilfchr  f.  ßatiw  1875, 
S  4.-.3-4S» 

Hl)  S.ehe    L  v  s ' .  p  m  .  f. '-.  k  \  .  v.  f.. nii  &  Wmmi,  a.  a.  ().,  S  3(3. 
Siehe.  Ci.',  'ük,  a.  a   O  ,  >  5v 
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drangen  hier  Abortgafe  in  die  Krankenzimmer.  —  Auch  im  I.vndon  ftver  hofpital  wurde  der  Ventilator 
»ofser  Thltigkeit  gefetzt. 

Die  Verfuche  von  Graffi  zeigten  beim  Oeflhen  von  Fenftern  und  Thüren  eine  Verminderung  der 
abziehenden  I.uftmenge  im  Abzugskanal '"). 

Die  Hauptvorzüge,  welche  Graffi  bei  Drucklüftung  fcflfiellte,  waren:  Mefs- 
barkeit  der  zugeführten  Luft,  zugfreie  Lüftung  im  Winter  bei  Zuführung  von  warmer 
Luft  aus  einer  nachweisbaren  Quelle,  gleich  flarke  Sommer-  und  Winterlüftung  und 
gröfserer  Luftwechfel  ohne  Zugcrfcheinungen.  Für  die  Druckluftung  find  u.  a. 
Pettenkofer  und  neuerdings  Wolffhiigel  befonders  auch  wegen  der  Gefahr  von  Rück- 
ftrömungen  bei  Sauglüftung,  eingetreten.  Sie  ift  Öfters  zur  Anwendung  gelangt,  wo 
zentralifierte  Luftzuführung  für  ein  Gebäude  mit  vielen  kleineren  Krankenräumen  für 
wunfehenswert  erachtet  wurde. 

BeifpieUweife  erhielt  das  gynäkologifche  Inftitut  in  Bonn  Druckluftung.    Die  Abluft  entweicht  hier 

durch  lotrechte  Rohre  nach  einem  Sammelkanal  im  Dach  und  aus  diefem  durch  Zinkrohre  in  da-s  Freie.  — 

Auch  in  der  Heilftätte  Oderberg  wird  die  Luft  durch  einen  Ventilator  in  die  von  den  Kranken  benutzten 
Räume  eingetrieben.    (Siehe  unter  -r.) 

Hauptbedingung  für  die  befriedigende  Wirkung  einer  Drucklüftung  in  Kranken- 
häufern  ift  das  ununterbrochene  und  gleichmäfsige  Wirken  des  Ventilators,  zu 
welchem  Zweck  man  einen  folchen  ebenfo,  wie  einen  Motor,  in  Referve  zu  halten 
hat  und  die  Mittel  für  regelmäfsige  Unterhaltung  und  Betrieb  der  Anlage  fchon  zur 
Zeit  der  Planung  nachzuweisen  find. 

Eintreiben  der  frifchen  Luft  und  Abfaugen  der  Abluft  je  mittels  eines  Venti- 
lators erfordert  Kanalifierung  von  Frifchluft  und  Abluft. 

Im  Bergwerks-Hofpital  zu  Hazleton  wurde  durch  paflende  Grofse  der  Ventilatoren  erzielt,  dafs  ein 
gewiHer  Ucberdruck  befteht ,  fo  dafs  kein  Fcnflerzug  ftattfindet.  Man  kann  dort  einen  4-maligen  Luft- 
wechfel bewirken. 

Ser  hat  im  HölelDieu  zu  Paris  beide  Syfteme  verbunden,  indem  er  dafelbft 
die  Ventilationsluft  durch  Druckventilatoren  von  einer  Zentralftelle  aus  einführte  und    "„  Lüg* 
in  jedem  Pavillon  gefondert  durch  einen  Saugfchlot  abfaugte.  Druck- 
Derartige  Lüftungen  find  u.a.  im  Höpital  Ttnon  zu  Paris,  im  Kinderhofpital  zu  Dresden  an  der  luftunS- 
ChemniUerftrafse,  in  dem  von  Marx  erbauten  Teil  des  flädtifchen  Krankenhaufes  zu  Magdeburg  für  Inner- 
lichkranke und  im  Sabbatsberghofpital  »u  Stockholm  vorhanden.  —  Bei  der  gleichen  Anlage  im  Gafthuis 
Stoivenberg  zu  Antwerpen  wurde  die  geforderte  Leiftung  durch  die  Säuglüftung  allein  erzielt. 

Eine  Verbindung  von  Druck-  und  Sauglüftung  kann  dort,  wo  befonders  ftarker 
Luftwechfel  gefordert  wird,  und  in  Gebäuden,  die  ohnehin  hierfür  ein  Kanalfyftem 
fordern,  in  Blockbauten  und  zur  Sanierung  alter  Korridorbauten  in  Frage  kommen. 

Als  das  zu  erftrebende  Ziel  einer  guten  Krankenhausanlage  hat  man  oft  die  «°*. 
fclbftändige  Lüftung  jedes  einzelnen  Krankenraumes  erachtet.    In  anderen  Fällen  Au,d<£nun* 
begnügte  man  fich  damit,  jedes  Gebäude  felbftändig  zu  lüften,  den  Krankenräumen 
darin  aber  gemeinfame  Luft-Zu-  und  -Abführung,  letztere  in  Anfchlufs  an  einen 
Lüftungsfchlot,  zu  geben,  und  an  anderen  Orten  zentralifierte  man  die  Zuleitung  der 
reinen  Luft  zu  allen  Krankengebäuden  oder  die,  Ableitung  ihrer  verdorbenen  Luft. 

Fifcheru*)  machte  auch  gegen  die  fclbftändige  Entlüftung  eines  Gebäudes  geltend,  dafs  die  Luft 
fich  oft  wie  der  Rauch  in  gcfchloflcncn  Zügen  bewegt,  dnfs  fic  auch  tief  Ureichen  und  in  die  Luftleitung 
der  anderen  Häufer  gelangen  kann.  Von  diefem  Gcdchlspunkte  aus  fei  die  zentralifierte  Ableitung  nach 
einem  gemeinfcbaftlichen ,  hohen  Schornftein ,  deffen  faugende  Kraft  (ichergeftellt  werden  könne ,  wie  in 
Halle  (Hebe  unter  f)  zu  prüfen.    Doch  hält  er  fchliefslich  für  die  befte  Löfung  der  Frage,  die  Kranken- 


107. 


IH)  Siehe:  Dur.«*,  a.  a.  O.,  S.  66  ff. 

'»«)  Siehe:  Fisom«.  H.    Ueber  die  Heilung  und  Lufiunff  der  Ktankenhaiifer     Zcitfchr   »I.  Arch  -  11.  Ing.-Vcr.  m 
H»otio»er  1&S7,  S.  397  ff. 
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gebäude  einzeln,  die  Übrigen  Bauicn  des  Krankenhaufes  zentral  zu  entlüften,  aber  den  Krankengebäudtn 
hohe  Abluftfchlote  zu  geben,  um  Keime  zu  rerllreuen,  bevor  fic  zur  Erde  fallen. 

Die  Forderung  hoher  Abluftfchlote  läfst  fich  mit  einer  weitgehenden  Dezentrali- 
fation  der  Entlüftung  innerhalb  eines  jeden  Gebäudes  bei  Abfaugung  nur  durch- 
führen, wenn  man  die  Schlote  verfchiedener  Gefchoffe  oder  Räume  getrennt  Hält, 
aber  um  eine  Wärmequelle  gruppiert.  Dies  erfordert  meift  längere  wagrechte  Ab- 
luftkanäle. Die  Luftzuführung  wird  man  für  ein  Gebäude  gemeinfam  organifieren, 
wenn  man  die  Luft  entftauben  oder  weiter  reinigen  mufs.  Die  Trennung  der  Zu 
leitung  zu  den  einzelnen  Räumen  beginnt  dann  erft  mit  dem  Eintritt  der  Luft  in 
die  einzelnen  Heizkammern. 

Bei  Druckluftung  ift  die  Ausdehnung  der  Lüftung  unvermeidlich.  Die  Zu- 
führung nener  Luft  mufs  zentralifiert  fein,  wenn  man  fie  durch  einen  Ventilator 
eintreibt.  Das  Gleiche  gilt  von  der  Ableitung,  wenn  man  die  Luft  durch  einen 
Exhauftor  abfaugt  und  mehrere  Räume  oder,  wie  öfter  in  gröfseren  Krankenhäufern, 
mehrere  Gebäude  zu  einer  folchen  Anlage  vereinigt. 

Gegen  zentrale  Luft-Zu-  und  -Abführung  für  mehrere  Gebäude  ift  der  Einwand 
erhoben  worden,  dafs  durch  die  Kanäle  das  Verfchleppen  von  Keimen  erfolgen  kann, 
wodurch  die  fonft  ftreng  durchgeführte  Trennung  der  Rauten  aufgehoben  wird. 
109  Die  Entnahmeftellen  für  die  Zuluft  find  möglichft  entfernt  von  Orten  zu  legen, 

mahnte  der 

Zuluft.  welche  Verunreinigungen  der  Luft  in  irgend  einer  Art  verurfachen  können.  Im 
übrigen  hängt  ihre  Lage,  die  fchädliche  Windwirkungen  thunlichft  ausfchliefsen  foll, 
von  den  örtlichen  Verhältniffcn  und  von  der  Art  der  Luftvorwärmung  ab. 

Zentralifiert  man  die  Luftzufuhrung  für  ein  Gebäude,  fo  kann  man  fich  mit 
einer  einzigen  Luftentnahmeftelle  begnügen,  bezw.  zwei  gegenüberliegende  vorfehen, 
um  die  Luftzuführung  vor  fangenden  oder  drückenden  Einflüflen  des  Windes  zu 
fichern.  Die  Luftentnahme  lafst  fich  dann  auf  den  Rafenplätzen  zwifchen  den  Ge 
bäuden  unmittelbar  an  den  Umfaffimgsmauern  des  Sockelgefchoffes  oder  oberhalb  des 
Daches  bewirken.  Gegen  das  erftere  fpricht  die  Notwendigkeit  einer  Luftleitung 
von  der  Entnahmeftclle  bis  zur  Staubkammer,  die  meift  unterirdifch  geführt  wird, 
welche  das  Herabfetzen  der  Temperatur  im  Sommer  bis  zu  4  Grad  und  die  Er- 
höhung derfelben  im  Winter  zur  Folge  hat,  aber  auch  Kontrolle  bezüglich  ihrer 
Reinhaltung  erfordert.  Die  Luftentnahme  erfolgt  hierbei  durch  Schächte  mindeftens 
0,5o  n>  über  der  Gartenfläche. 

Die  Luftleitung  ift  vor  Feuchtigkeit  zu  fchützen,  was  in  Nürnberg  ,l14)  durch  Abdecken  des  Gewölbes 
mit  zwei  Schichten  Afphalt  und  Holzzcment  erfolgte.    Der  Kaoal  hat  hier  l.-.o  ">  Breite  bei  1,«0  m  Höhe. 

Gegen  die  I.uftentnahme  dicht  am  Haufe  ift  geltend  gemacht  worden,  dafs 
hier  die  Luft  wegen  Oeflfnens  der  Fenfter  im  Krankenraum  als  unrein  betrachtet 
werden  muffe.  Man  würde  die  Luft  daher  thunlichft  an  einer  Stelle  des  Gebäudes 
entnehmen  müffen,  welche  nicht  hierdurch  verunreinigt  werden  kann. 

Schumliutj  fuhrt  die  Zufammenflcllung  dreier  Fälle  durch  Villarct  an,  in  welchen  bei  Zuführung 
unreiner  Ventilat ions>luft  Erkrankungen  an  Diphtherie  vorgekommen  find'1';. 

Die  Entnahme  der  Luft  über  dem  Dach  fcheint  einwandfrei,  wenn  keine 
Rauchrohre  in  derfelben  Höhenlage  münden.  Aber  gegen  diefe  Lage  fpricht  der 
Umftand,  dafs  die  höheren  Teile  der  Atmofphäre  die  geeignetften  Stellen  für  die 
Abführung  der  Abluft  find. 

I;:,J  Diefe  und  ilie  in  vi.iliei;eii>!ci?i  und  unter  fi  win(rrge2cb«nen  Kintdlieilcii  über  die  I.ufmnz  in  Nürnberg  rindta 
tWh  iu:  Feftfchrift  «in  Eil- flu  u  hg  de*  neuen  Kr.inke nhatifrs  cter  Stielt  Nürnberg     Nürnberg  169?.    S.  198  ff,  »ji  ff. 
*'•)  Sieh« :  SciivMHVt«:,  a.  a.  O.,  >  344. 
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Wird  die  Luftzuführung  für  ein  Gebäude  nicht  zentralifiert,  fo  entnimmt  man 
die  Luft,  wo  man  fie  braucht,  und  fuhrt  fie  möglich!!:  unmittelbar  zu  den  Heizkörpern 
oder  zu  kleinen  Heizkammern  unter,  neben  oder  in  den  zu  beheizenden  Räumen. 

Diefe  Anordnung  wurde  von  .Worin  vorgefehlagen ,  kam  auch  in  England  und  im  Johns  Hopkins- 
Hofpital  zu  Baltimore  für  die  Säle  zur  Ausführung. 

Bei  einer  folchen  fich  auf  viele  Punkte  verteilenden  Luftzuführung  erfolgt  die 
Einnahme  der  Luft,  wie  bei  der  Fenfterlüftung,  ohne  Reinigung,  wenn  man  fie  nicht 
von  unten  durch  Luftkammern,  wie  bei  eingefchoffigen  Bauten,  den  Heizkörpern  zu- 
fuhren kann.  Etwaige  Kanäle  müffen  kurz  fein  (fiehe  Art.  112).  In  wagrechten 
Zuluftrohren  verengt  die  Staubablagerung  auch  ihren  Querfchnitt. 

Wünfchenswert  ift  die  Reinigung  der  Zuluft  durch  eine  helle,  geräumige,  "° 

.  .  Reioigun»;  der 

begehbare  Staubkammer  mit  dichtfchliefsender  Thür  oder,  wenn  dies  nicht  geht,  Zuluft, 
mittels  Braufevorrichtung.  Filtern  der  Luft  wird  nur  nötig,  wo  die  Lage  des 
Krankenhaufcs  keinen  guten  Zuftand  der  Luft  fichert.  Mit  Hinweis  darauf,  dafs 
man  diefelbe  Luft  zu  anderen  Jahreszeiten  durch  die  Fenfter  einläfst,  hat  man  ein 
Filtern  für  überflüffig  erklärt.  Der  Haupteinwand  gegen  das  Filtrieren  der  Luft  liegt 
in  der  groben  Vernachläffigung,  in  welcher  man  Filter  gefunden  hat,  wie  bcifpiels- 
weife  im  Hotel -Dieu  zu  Paris117);  fie  gehören  daher  zu  denjenigen  Dingen  im 
Krankenhaufe,  die  einer  ftrengen  Ueberwachung  bedürfen.  Wo  diefe  nicht  gefiebert 
ift,  füllte  man  das  Filtrieren  unterlaffen. 

In  Nürnberg  erhielten  die  Frifchluftkammcrn  in  *>  Kellerhöhc  eine  flache  Gcwölbabdtckung  aus 
poröfen  Luftftcinen,  Uber  welchen  zur  Vermeidung  der  Abkühlung  de*  Erdgefchofsfufsbodens  der  Hohl 
räum  mit  dem  Kcllerratim  freie  Verbindung  hat.  Alle  Ecken  wurden  abgerundet,  Wände  und  Decken 
mit  hydraulifchem  Kalkmörtel  glatt  geputzt  und  weifs  getüncht. 

Die  Heiz-  oder  Warmluftkammern  find  ohne  Vorfprünge  mit  ausgerundeten  >" 
Ecken  zu  mauern,  mit  glatter,  undurchdringlicher  Maffe  oder  mit  glafierten  Kacheln 
zu  bekleiden,  gegen  innere  Räume  durch  doppelte,  gegen  aufsen  durch  dreifache 
Fenfter  zu  belichten  und  fo  weit  zu  machen,  dafs  eine  bequeme  Berichtigung  und 
Reinigung  aller  in  demfelben  befindlichen  Heizkörper  u.  f.  w.  flattfinden  kann. 

Jedes  Gefchofs  foll  eigene  Heizkammern  erhalten,  die  für  einzelne  Raumgruppen 
wiederum  zu  trennen  find  und  ihre  Lage,  bezw.  Ausdehnung  foll  die  lotrechte 
Führung  der  Warmluftkanäle  nach  den  zu  beheizenden  Räumen  ermöglichen. 

In  Nürnberg  befteht  der  Fufsbodcn  in  den  Heizkammern  aus  Stampfbeton  mit  15  mm  ftarkem,  ge- 
glättetem Zementmörtelüberzug.  Die  Wände  und  die  wagrechten,  aus  poröfen  Lochfteincn  zwifchen  Eifen- 
trägem  in  Zementmörtel  gemauerten ,  0,»o  m  hoch  mit  reinem  Sand  überlagerten  Decken  erhielten  ge- 
glätteten Zementmörtelverputz. 

Zur  Vermeidung  von  Zugcrfcheinungcn  in  den  Krankenräumen  find  nach 
Rietfchelxxw)  die  Zuluftkanälc  weit,  die  Abluftkanäle  enger  zu  machen  und  zur  Auf- 
hebung des  Zuges  an  den  Fcnftern  in  ihren  Brüftungen  Heizkörper  anzuordnen.  In  den 
Flurgängen  foll  ftarker  Ueberdruck  herrfchen.  Um  Gerüche  nicht  in  diefelben  über- 
treten, fondern  ihre  Luft  nach  den  Krankenräumen  ftrömen  zu  laflen,  find  nur  Znluft- 
und  keine  Abluftkanäle  anzuordnen.  Aborte,  Baderäume  und  Spulküchen  erhalten 
Unterdruck,  alfo  nur  Abluft-  und  keine  Zuluftkanäle. 

Die  Zu-  und  Abluftkanäle  müffen  in  allen  Teilen  für  Reinigung  und  Kontrolle 
zugänglich  fein  und  aus  enggefügten  Ziegeln,  Kachein  oder  einem  anderen  leicht 
zu  reinigenden  Material  hergeftellt  werden.  (Siehe  auch  Art.  109,  S.  66.) 

1")  Siehe:  Chuhsk.  b.  a.  O.,  S.  tj. 

"»)  Sieher  RlftTsCHKL.  Die  Au<wahl  der  Vcntilatiunsryftcme  für  Schulen  ,  Theairr.  Kirchen  11.  f.  w.  Gefundh.Ine. 
1807,  S.  »14. 
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Ablufirohre  führt  man  am  heften  lotrecht  bis  Über  den  Dachfirft  ,  wenn  man  den  Rohren,  welche 
dies  erfordern,  eine  Wärmequelle  gehen  oder  mehrere  um  eine  folche  gruppieren  kann  (fiehe  Art.  108, 
S.  66);  fie  follen  thunlichft  nicht  in  den  Aufscnwänden  liegen  und  aus  verfchiedenen  Gefchoffen  in  ver- 
fchicdcncr  Hohe  enden. 

Will  man  wagrechte  Sammelkanäle  nach  Abluftfchloten  vermeiden,  fo  hat  man 
die  Zahl  der  Entluftungsrohrc  in  den  Sälen  einzufchranken.  Kann  man  Sammler 
nicht  umgehen,  fo  follen  fie  unter  dem  Kufsboden  oder  im  Dachraum  fo  weit  frei- 
liegen ,  dafs  fie  der  Reinigung  zugänglich  find.  Bei  Zufammenführungen  im  Dach 
mufs  die  den  Auftrieb  erzeugende  I.uftfaulc  gelingende  Höhe  haben. 

Die  Erwärmung  der  Luft  in  den  Abluftlcitungen  follte  nur  dort,  wo  ein  un- 
unterbrochenes Feuer  brennt,  durch  das  Rauchrohr  desfelben  erfolgen.  Sonft  erwärmt 
man  fie  durch  einen  Heizkörper  der  Sommerheizung,  was  vorzuziehen  ift,  da  die 
Erwärmung  durch  Rauchrohre  die  Regelung  des  Luftabzuges  je  nach  der  Stärke  der 
Heizung  erforderlich  macht.  Selbftändige  Lockfeuer  werden  meift  nicht  angezündet. 
Wo  Gas  zur  Erwärmung  von  Einzelkanälen  verwendet  wird,  bringt  man  die  Flamme 
fo  an ,  dafs  fie  vom  Saal  aus  durch  eine  Glasfeheibe  im  Abluftkanal  zu  fehen  ift. 
Zur  Verftärkung  des  Abzuges  dienen  in  kleineren  Krankenhäufern  u.  a.  nachts 
dort,  wo  kein  elektrifches  Licht  benutzt  wird,  die  in  die  Yorderwand  des  Kanals 
eingefetzten  Laternen  für  die  nächtliche  Beleuchtung. 

In  Nürnberg  lind  am  Kufs  der  Abluftkanale  fchmiedeeiferne,  durch  Ventile  regelbare  Niedcrdruck- 
Heizfpiralen  angeordnet,  wo  der  l.uftwcchfel  bei  einer  höheren  Aufscntcmperatur  als  4-6  Grad  C.  zu 
lichern  war.  Die  unteren  Abluftgitter  mit  verftellbaren  Fallklappen  fitzen  in  der  Rcinigungsthür;  die 
oberen  mit  Jaloufieklappcn  laden  lieh  wie  dii-jenigen  der  Zuluftkanäle  durch  DornfchlUfTel  offnen,  und  die 
Abdeckung  der  fchmiedeeifernen  Auffitze  auf  den  Abluftfchloten  find  zum  Umklappen  eingerichtet.  —  Im 
Kinderkrankenhaus  an  der  Chemnitzerllrafse  zu  Dresden  hat  man  die  gemauerten  und  gefugten  Kanäle 
durch  IJlechthUren  zwifchen  beiden  t  »effnungen  zugänglich  gemacht. 

Eine  Kettenverbindung  der  oberen  und  unteren  Verfchlufsvorrichtung  von 
Abluftöffnungen  hindert  das  gleichzeitige  Oeffnen  derfclbcn  an  heifsen  Tagen  u.  f.  w. 

Durch  eine  paffende  Lage  der  Stellen  für  den  Zutritt  und  Austritt  der  Venti- 
lationsluft im  Krankenraum  hat  man  die  Bewegung  der  Luft  in  dcmfclben  derart 
fichern  wollen,  dafs  die  an  die  Luft  übergehenden  Ausfcheidungen  des  Kranken 
unmittelbar  aus  feiner  Umgebung  entfernt  werden ,  ohne  ein  anderes  Krankenbett 
auf  ihrem  Weg  in  das  Freie  zu  treffen.  Zu 
diefem  Zweck  führte  man  die  Luft  in  oder  vor 
den  Langswänden  ein  oder  ab. 

Leitet  man  die  Warmluft  hier  hinter  oder 
unter  den  Betten  ein,  fo  kann  man  den  Saal 
nach  oben  durch  Firftöffnungen,  wie  in  Moabit 
und  in  den  Bauten  des  Syftems  Tollet,  ent- 
lüften. Zieht  man  die  Abluft  unter,  bezw. 
hinter  den  Betten  ab,  fo  fordert  ihre  Abfüh- 
rung Kanäle. 

Hierbei  kann  man  die  Warmluft  ebenfall»  hinter  den 
Wetten  einfuhren,  wie  in  den  Kcchicckfilcn  des  Johns  Hop-  Bild  der  Luitbewegung11*), 

kins  1  lofpita!» ,  oder  in  der  Längsaehfe  des  Saales,  wie  im 

Friedrichshain,  durch  3  tifchartige  OcfTimngcn  Uber  dem  Fufsboden,  wobei  man  den  in  Fig.  2011*)  dar- 
geftetlteii  Luftumlauf  beobachtete,  oder  von  oben,  wie  in  den  Krcisfalcn  des  Gafthuis  Stuivenberg  durch 
die  Ilohlfäulen  de*  kreisförmigen  Einbaues,  oder  in  den  Saalftirnwändcn,  wie  im  Urban. 

Kakf.  Repr   nach.  Zritfchr   f  Hau»".  1875,  S.  459. 
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Um  das  Kanalifieren  der  Abluft  zu  vermeiden,  hat  man  das  unmittelbare 
Abziehen  derfelben  an  den  Betten  an  anderen  Orten  aufgegeben,  indem  man  einen 
oder  mehrere  Abluftfchlotc  in  der  Mitte  oder  in  der  Saallängsachfe  aufftellte,  durch 
welche  die  Luft  unten  oder  oben  entweichen  kann,  wie  bei  Einführung  der  Warm- 
luft hinter  den  Betten  im  Achteckfaal  des  Johns  Hopkins- Hofpitals,  bezw.  im  Park- 
hofpital  Hither  grien. 

Ht'JjfeXi*)  fchlug  vor,  die  Luft  unter  der  Decke  ein-  und  abzuführen. 

Zu  diefem  Zweck  foll  gekühlte  Luft  gleichmäßig  verteilt  durch  zahlreiche  kleine  Oeffnungcn  in 
Kohren  unter  der  Decke  einflrömen.  Sic  fällt  fchnell  herab,  erwärmt  lieh  unten  und  neigt  mit  der  Ex- 
fpirationsluft  beladen  zur  Decke,  wo  fie  abgeführt  wird. 

Wählt  man  die  Saalrtirnwände  zur  Ein-  und  Ableitung  der  Luft,  fo  mufs  die 
erfterc  oben,  die  letztere  unten  erfolgen,  und  der  Strom  der  Abluft  geht  unter  und 
teils  über  den  Betten  hinweg. 

In  der  Mitte  der  Stirnwände  Hellte  man  früher  in  England  Kamine  vor  Heizkammern  auf  (flehe 
Art.  128,  S.  75).  Hierbei  zieht  die  Abluft  am  Fufsboden  zum  Verbrennungspunkt,  wo  der  gröf&ere  Teil 
ron  Luft  und  Wärme  durch  den  Kaminfchornllein  entweicht.  Der  Reft  fteigt ,  bevor  er  zum  Feuer  ge- 
lingt, durch  die  ftrahlende  Wärme  verdünnt  am  Kamin  zur  Decke  empor,  inifcht  fich  mit  der  durch  die 
Heizkammer  eintretenden  Zuluft ,  breitet  fich  von  da  an  den  Scitenwänden  und  der  gegenüberliegenden 
Wand  aus,  fällt  zu  Hoden  und  ftrömt  wieder  nach  der  Feuerftelle.  In  der  Hauptfachc  ift  diefe  Bewegung 
eine  fphärifche,  wenn  auch  nach  dem  graphifchen  Bild,  das  (t'a/t<  n  giebt,  an  der  Decke  Wirbel  innerhalb 
diefer  Bahn  eintreten 

In  Nürnberg  liegt  einem  Zuluftrohr  in  der  einen  Stirnwand  ein  Abluftrohr  in  der  Ecke  der  anderen 
gegenüber,  und  dies  wiederho't  fich  umgekehrt  an  der  anderen  Seite. 

Alle  diefe  beabfichtigten  Luftbewegungen  werden  durch  die  Abkühlungsflächen 
der  Umfaffungswände  und  unter  Umftändcn  auch  der  Decke,  durch  Oeffnen  von 
Fenfteroberteilen  u.  f.  w.  mehr  oder  weniger  geftört,  was  zum  Teile  durch  Anord- 
nung von  Heizkörpern  fich  berichtigen  läfst.  Doch  wird  auch  im  gefchloflenen 
Raum  immer  ein  gewiffer  Teil  der  Abluft  wieder  an  die  Betten  zuruckftrümen. 

Bezüglich  der  grundfätzlichen  Frage,  ob  die  Zu-  und  Abluftöffnungen  unten  "4 
oder  oben  liegen  follen,  find  die  Anflehten  noch  geteilt.  ^«b»««^ 

Die  abwärts  gerichtete  Lüftung,  wobei  die  Eintrittsöffnungen  oben,  die  Austrittsöffnungen  unten  gerichtete 
angeordnet  werden,  wird  in  Teil  III,   Band  4  (Art.  1 16,  S.  97)  diefe«    Handbuches.  '»)  von  Fi/chtr  I><i»unS. 


Ritt/chel  hält  für  das  vorteilhaftere ,  die  Luft  mit  grofser  Gefchwindigkeit  (etwa  2  m)  unter  der 
Decke  und  nahezu  parallel  mit  diefer  über  einem  Heizkörper  eintreten  zu  laden  ,  um  eine  fchnelle  Luft- 
verteilung im  Räume,  eine  gleichmäfsigerc  Temperatur  an  allen  Stellen  desfelben  und  gewünfehten  Falle* 
Marken  Luftwechfcl  zu  erzielen.  Man  könne  dann  felblt  bei  Einführung  einer  Zuluft,  die  4  bis  5  Grad  C. 
unter  der  Zimmertemperatur  gehalten  ift,  5-fachen  I.uftwechfel  ohne  Zugerfcheinungen  erreichen,  der 
fich  bei  gröfscrer  Kaumhöhe  und  höherer  Temperatur  der  Zuluft  vielleicht  fteigern  lalTe. 

Remanin-Jacqur liefs  die  Luft  durch  zahlreiche  Oeflhungen  in  der  Decke,  unter  denen  Blech- 
fchirme  angebracht  find,  eintreten  und  unter  den  Ketten,  wie  in  der  Mitte  des  Saales  abziehen  und  er- 
zielte hierbei  5-fachen  Luftwechfel.    (Siehe  die  1.  Auflage  des  vorliegenden  Heftes,  Art.  640,  S.  548.) 

Wie  der  abwärts  gerichteten  Bewegung  die  im  Kaum  aufzeigende  leichtere  Ab- 
luft entgegenfteht ,  fo  werden  der  aufwärts  gerichteten  Bewegung  die  an  den  ab- 
kühlenden Flächen  herabfallenden  Luftltrömc  hinderlich.  Um  diefe  zu  befeitigen, 
hat  man  Heizkörper  an  die  Au fsen wände  gelegt.  Line  folche  Lüftung  erfordert 
geringere  Gefchwindigkeit  der  eintretenden  Luft,  die  in  der  Nahe  der  Menfchen 
nach  dem  Programm  von  Friedrichshain  nicht  mehr  als  0,.-,o  ««  und  nach  Rietfchcl, 

'*»)  Siehe:  Hkssf,  E.    Uehcr  die  Ziele  Her  Vennlatioti.    Beil.  lclin.  W»chfchr..  Bd.  15.  S.  S-,0 
>*1)  Siehe:  G.M.ION,  a.  a.  O,  S    ic6  u.  Fig.  la. 
12*)  ».  Aufl.:  Are.  173,  S.  «57. 

Siehe:  GKtfiER,  a.  a.  ()  ,  Tat".  II       S.  i.,,  ff 


vertreten. 


wenn  möglich,  weniger  als  0,2 o  m  in  der  Sekunde  betragen  foll.  Doch  läfst  fich  auch 
bei  diefer  Anordnung  beträchtlicher  Luftwechfel  zugfrei  erreichen. 

Gftaiwaj-11*)  fchlug  für  Infektions-Pavillons  vor,  die  Zulüfi  durch  zahlreiche  Oefinungen  im  Fufs- 
boden einzuführen  (liehe  in  der  l.  Auflage  diefes  Heftes  Art.  645,  S.  553).  was  in  einigen  Zellen  de«. 
Johns-Hopkins-Hofpitals  und  im  Scharlach-Pavillon  des  Ilöpital  Trouß'eau  zu  Paris  zur  Ausführung  kam. 
Ueber  den  erreichten  Luftwechfel  in  den  erfteren  fiehe  Art.  103  (S.  63).  —  AWA<rr</1!4)  wollte  die  auf- 
fieigende  Bewegung  durch  Heizen  der  Mauern  oder  durch  llrahlende  Heizflächen  ringsum  fördern  und 
reine  Luft  unmittelbar  an  die  Krankenbetten  führen. 

Das  Niederfinken  der  Keime  wird  am  meiften  durch  Anordnung  der  Abluft- 
öffnungen über  dem  Fufsboden  gefördert.  Da  jedoch  bei  Ueberhitzung  des  Raumes 
oder  bei  ftarker  Entwickclung  übelriechender  Dünftc  bei  diefer  Lüftung  vorüber- 
gehend das  Entlüften  nach  oben  und  bei  umgekehrter  Lüftung  das  Abziehen  ab- 
gekühlter, herabfallender,  verdorbener  Luft  über  dem  Boden  erwunfeht  fein  kann, 
hat  man  auch  für  die  Winterlüftung  Abluftörfnungcn  unten  und  oben  angeordnet, 
wie  im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore. 

Wylit  m)  wollte  das  Zubodcnfinken  von  Keimen,  fchweren  Gafen  und  organifchen  Materien  fefler 
Form  fordern,  indem  er  vorfchlug,  warme  Luft  l,»om  Uber  dem  Kufsboden  aus  Heizkammern  hinter 
2  Doppelkaminen  in  der  Saallängsachfe,  und  bei  flärkerer  Kälte  auch  aus  Heizkammern  in  den  Saalcckea, 
dagegen  kalte  Luft  2,»«  m  über  dem  Fufsboden  durch  3  Uber  Dach  geführte  fchJiefsbare  Schlote  mit  Zer- 
flreuungsplatte  am  unteren  Ende  einzuführen.  Letztere  erwärmt  fich  beim  Herabfinken,  und  der  Luftabzug 
erfolgt  nach  Bedarf  unter  den  Betten  nach  dem  Manfclraum  der  Karninfchornfleine,  durch  Klappen  Uber 
den  Fenflern  und  im  Dachreiter.  (Siehe  den  Paviltonplan  unter  b,  1,  y)  und  den  Hüttenplan  unter  c,  i,  «. 

£)  Heizung. 

,15.  Im  Krankengcbäudc  bedarf  man  der  Heizung  zur  Erwärmung  der  Räume  der 

Allgemein«.  Zuluft ,  rjie  während  der  Heizperiode  warm  einzuführen  ift,  der  Luft  in  den  Ab- 
zugsfchloten  und  für  die  WarmwaflTerbereitung,  Wärmefchränkc  u.  f.  w.  Die  Einrich- 
tungen für  die  Erwärmung  der  Räume  und  der  Zuluft  wird  man  unter  fich  trennen, 
um  im  Herbft  und  Frühjahr,  folange  die  Fenflcr  geöffnet  bleiben,  den  Raum  erwärmen 
zu  können.  Die  Abzugsfchlote,  Waflerbcrcitung  u.  f.  w.  bedingen  das  ganze  Jahr 
hindurch  Warme;  ihre  Yerforgung  mit  derfelben  bildet  daher  zweckmäfsig  einen 
felbftändigcn  Teil  der  Gcfamtheizung.  Wo  die  Warntwafferbereitung  nur  Tages 
betrieb  hat,  wird  man  fie  wieder  von  der  Erwärmung  der  Abluftfchlote  trennen. 

Die  Heizung  ift  eine  örtliche  oder  Einzelheizung,  wenn  jeder  Raum  feine  eigene 
Hcizftätte  erhält,  und  eine  Sammelheizung,  wenn  die  Heizflätten  für  eine  Gruppe  von 
Räumen,  für  ein  ganzes  Gebäude  oder  für  mehrere  Gebäude  gemeinfam  find. 

1,6.  Fur  die  Krankenräume  wird  die  Erzielung  einer  beftimmten  gleichmäfsigen 

deTäTmc'  TernPeratur  zu  Tag-  und  Nachtzeiten  bei  den  niedrigften  Aufscntemperaturen,  welche 
in  der  betreffenden  Gegend  vorkommen,  gefordert.  Im  allgemeinen  ift  in  feuchtem 
Klima,  wie  in  England,  weniger  Wärme  als  in  trockenen  Gegenden  nötig;  dort  wo 
die  Temperatur  an  einem  Tage,  bezw.  tags  und  nachts  beträchtlich  fchwankt,  tritt 
in  den  Krankenräumen  leicht  Ueberhitzung  ein. 

Die  preufsifche  ininiuerielle  Anwcifung  von  1S93  fchreibt  fur  Krankenzimmer  eine  Temperatur  von 
22  Grad  C.,  wie  in  den  Kliniken  zu  Halle  ,  vor.  In  den  anderen  L'nivcrfilätskliniken  waren  mehr  oiler 
weniger  geringere  Wärmegrade  angenommen.  -  In  der  medizinischen  Klinik  zu  Bonn  find  den  Heiz- 
anlagen 15,  i"  der  chirurgifchen  und  in  der  Augenklinik  zu  Kunigsberg  IT,  bezw.  1 7,-,,  in  der  medizinifchcn 
Klinik  i\i  Marburg,  im  geburtshilflichen  Inftitut  und  in  der  Augcnheilanflalt  zu  Greifswald,  in  den  chirurgi 

l-'i  Siehe:  Omek.nwav,  H     Oh  n  it'-.u  med*  <•/  ksffitat  comflruetion     Briti/n  medüal  jeurual,  Bd.  1  (i87»>,  K.  4« 
l-o  Siehe    Kez>**  d'*r£-    iSSj,  S.  in,  314. 

U*>  Siclie:  Wyuk,  W.  G.    Hoft-itaii      Thrir  luftory,  prgattifatian  and  ccn/l'  uetiett.    New  Votk  ig;;,  S.  99  u 
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Ichen  Kliniken  zu  Bonn  und  Berlin  20  Grad  C.  zu  Grunde  gelegt  worden'";.  —  Die  Friedens-Sanitäts- 
Ordnung  verlangt  18,»»  Grad  C.    =  15  Grad  R.). 

Aerztlicherfeits  find  für  gewiffe  Krankheiten  befonderc  Wärmegrade  verlangt 
worden. 

Jena  forderte  in  einem  gut  gehauten  Hofpual  Säle  von  verfchiedenen  Temperaturen :  für  Kranken- 
läurae  im  allgemeinen  CO  Grad  F.  (=  15.&&  Grad  C.) ,  für  akute  Fieberfälle ,  für  gewitTe  Fälle  von 
Pneumonie  und  Fhlhifis  40  bis  55  Grad  F.  (=  4,44  bis  12,»o  Grad  C).  «Krankhafte  Affeklionen  des 
Laryni  und  der  Bronchialröhren  und  chronifche  Krankheiten  de*  Herzens  und  der  Nieren,  die  von  Lungen- 
kongeftionen  und  fchwerem  Atem  begleitet  find  ,  fordern  einen  gcwiiTen  Grad  von  Wärme  und  Feuchtig- 
keit« Rekonvalefccnten  an  Fieberfällen  und  an  anderen  akuten  Krankheiten,  bei  denen  eine  fchnelle 
l'mgcfUltung  von  Blut ,  Geweben  und  Organen  (ich  vollzieht ,  follen  vor  plötzlichem  Temperaturwechfel 
bewahrt  und  wann  gehalten  werden  m).    Weiteres  hierüber  fiehe  unter  b,  5. 

In  den  Nebenräumen  nähert  man  jetzt  die  Temperatur  thunlichft  derjenigen 
der  Krankenräume. 

Das  Nürnberger  Programm  fchrieb  wie  für  die  Krankenräume  in  den  Bade-  und  Tagräumen  20,  in 
den  Aente-,  Warte-  und  Spttlzimmern ,  in  den  Aborten,  Flurgängen,  Treppen  u.  f.  w.  18  Grad  C.  vor. 

Heizvorrichtungen  im  Raum  follen  wenigAens  teilweife  auch  ftrahlende  Wärme 


für  die  Rekonvalescenten  bieten  können.    Alle  Heizkörper,  mögen  fie  im  Kranken-  Verrichtungen, 
räum  oder  aufserhalb  desfelben  ftehen,  muffen  fieh  leicht  reinigen  laffen,  an  hellen 
zugänglichen  Plätzen  ftehen,  geräufchlofen  Betrieb  und  gleichmäfsige ,  milde  Er- 
wärmung geftatten.    Die  Wärmeregelung  ift  möglichft  einfach  und  verftändlich  zu 
geftalten. 

Heizkörper  für  Sammelheizungen  find  aus  glatten,  thunlichfl  aus  lotrechten  Rohren  herzuflcllcn, 
auf  Wandirägern  über  dem  Fufsbodeu  zu  lagern,  dürfen  an  keinen  Stellen  Temperaturen  erhalten,  welche 
das  Verfchwclen  oder  Verbrennen  von  Staubteilchen  möglich  machen  ,  und  follen  bei  thunlichfl  niedriger 
Eigentetnpcratur  die  verlangte  Wärme  liefern. 

Verkleidungen  find  Urfache  von  Verfchmutzungcn  geworden  und  daher  cbenfo  wie  Schmuckteile 
aimufchliefsen. 

Oefen  und  Kamine  werden,  wenn  ihre  Bedienung  im  Krankenraum  erfolgt,  durch  115 
den  Lärm  und  Staub,  welchen  das  Hinbringen  von  BrennftorT  verurfacht,  durch  das  hZZ.t 
etwaige  Rauchen  und  das  notige  öftere  Reinigen  fehr  lällig.    Heizung  von  aufsen 
bedingt  die  Lage  der  Oefen  und  Kamine  an  Wänden  oder  in  Ecken  und  dadurch 
ungleichmäfsige  Wärmeverteilung. 

Oefen  follen  während  der  Nacht  möglichft  keiner  oder  geringer  Bedienung 
bedurfen  und  Vorkehrungen  zur  Erwärmung  der  Zuluft  erhalten ;  ihre  Rauchrohre 
können  zur  Erwärmung  der  Abluft  benutzt  werden;  ihre  Bedienung  erfordert  einen 
Raum  oder  einen  Karten  für  einen  kleinen  Vorrat  von  Brennftoff  und  unter  Um- 
ftänden  auch  Aufzüge  zum  Transport  desfelben  und  der  Afche. 

Kachelöfen  haben  fich  wegen  langfamer  Erwärmung  und  geringer  Ventilations- 
leiftung  am  wenigften  für  Krankenräumc  geeignet  gezeigt.  Lorenz1*- fchlug  vor, 
ihre  Wandungen  mit  Ziegeln  zu  hintermauern,  um  Wärme  aufzufpeichern. 

Eifcrne  Oefen  fanden  vielfach  Verwendung  und  find  einwandfrei,  wenn  das 
übermäfsige  Erhitzen  der  Ofenwand  vermieden  werden  kann. 

Die  Vcrfuche  im  hygienifchen  Inllitut  zu  Berlin  haben  ergeben,  dafs  ein  vermeintliches  Austrocknen 
der  Luft  durch  eiferne  Oefen  nur  fcheinbar  befleht,  dafs  diefes  Gefühl  nur  durch  verkohlte  Staubteilchen, 
fowie  durch  Deflillationsprodukte  folchcr  imvcrbranntcr   Partikel  hervorgerufen   wird  und  dafs  dies  der 


»-:)  Siehe:  I.i>x«N/  &  WutrilofF.  Sutidifche  Xachweifungcn  betreffend  die  Anläse-,  Unterh-iliung^-  und  Hetiicbs- 
Icofteo  der  feit  dem  Jahre  187$  in  preulsifchen  Staal>Vuulen  aotgcfiihrtcn  Central  Heizung^  und  Lüftung«  An]. igen.  Bcriin 
iä9*.    S.  7,  33.  35-37- 

'«)  Siehe:  H«/fiit(il  flani.    hivt  ttfayi  etc.,  S.  ut  u.  (T 

'•>)  Siehe;  Lorenz,  a.  .1.  O-,  S,  73- 
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Schleimhaut  der  Augen  um!  den  Luftwegen  nachteilig  werden  kann.  Eiferne  Ocfen  füllen  einen  weiten 
Mantel  haben,  dem  die  Luft  in  einem  nicht  zu  engen  und  langen  Schlot  dem  Ofen  zuzuführen  ift X3n). 

Gasöfen  erfordern  keine  Arbeit,  verurfachen  keinen  Rauch  und  Ruckftände 
und  ermöglichen  rafche,  gleichmäfsige  Temperatur  auch  während  der  Nacht.  Inwie- 
weit diefe  Vorzuge  die  höheren  Bctriebskoften  aufwiegen ,  wird  im  Einzelfall  zu 
entfeheiden  fein. 

Die  beflen  Konflruktioncn  heizen  geruchlos,  erwärmen  die  unteren  Teile  des  Raumes,  bieten 
ftrahlemle  Wärme  und  geflatten  felbftthätige  Regelung  der  Wärmeerzeugung  und  -Verteilung.  Pannipitt ,") 
empfiehlt  <?ie  von  C.  A.  Schupptnann  (Berlin)  für  Krankcnhäufer  gelieferten  Oefen.  —  Gasofenheizung  er 
hielt  u.  a.  das  ftädtifche  Krankenhaus  zu  Karlsruhe. 

"<>•  Je  weniger  Heizftätten  eine  Krankenhausanlage  zu  erhalten  braucht,  um  fo 

™2l*.  leichter  ift  ihre  Heizanlage  zu  bedienen,  um  fo  weniger  Staub  und  Rauch  entwickelt 
fie  in  der  Nähe  der  Kranken,  um  fo  leichter  ift  auch  die  Ueberwachung  der  Heizung 
und  des  Brennftoflfes.  Eine  moglichft  zcntralificrte  Anordnung  ift  fchon  aus  pekuniären 
Gründen  vorzuziehen;  fie  wird  nur  dort,  wo  man  einen  Teil  der  Gebäude  zeitweife 
nicht  benutzt,  teuerer  als  getrennte  Heizung  jedes  einzelnen  Gebäudes13*). 

,JO  Der  meiften  Heizftätten  bedarf  die  Eeuerluftheizung.    Wenn  die  Heizvorrich- 

hei/ung.  tungen  unmittelbar  unter  Krankenräumen  liegen,  fo  ift  das  mit  ihrer  Bedienung  ver- 
bundene Geräufch,  namentlich  nachts,  ftörend.  Die  geheizten  Räume  kühlen  ver- 
hältnismäfsig  fchnell  ab,  wodurch  bei  Abfaugung  die  Wirkung  der  Lüftung  ver- 
ringert wird. 

Diefe  Grtlnde  fprachen  im  Friedrichshain  gegen  die  Feuerluftheizung,  obgleich  das  Anlagekapital 
nur  *\  und  der  Kohlen  verbrauch  nur  */»  von  demjenigen  betrug,  den  die  Wafferbeiiung  erforderte,  und 
obgleich  die  Räume  bei  Feuerluftheizung  fchncller  erwärmt  wurden;  die  Lüftung  konnte  bei  Abfaugung 
auf  das  2*  »  fache  der  geforderten  Ventilationsmenge  gefteigert  werden. 

Feuerluftheizung  liefert  trockene  Wärme  und  hat  häufig  Rauch  und  verfengten 
Staub  in  Korridore  und  Zimmer  gebracht,  wie  in  der  geburtshilflichen  Klinik  zu 
Königsberg13*). 

Babinsky  verwirft  fie  für  Kinderkrankenhäufer  wegen  der  Empfindlichkeit  der  kindlichen  Refpira 
tionsorgane.  —  Auch  Lorent™)  beftätigt  die  Klagen,  zu  denen  fie  Veranlagung  gegeben  hat,  und  empfiehlt 
fie  u.  a.  fUr  Trcppenhäufer,  Abortc  u.  f.  w.  —  In  Heidelberg  erhielten  6  Baracken  und  der  Pavillon  der 
II.  medizinifchen  Klinik,  fowie  die  Bäder,  Aborte  und  Wärter/immer  der  I.  medizinifchen  und  der 
chirurgifchen  Klinik  Feuerluftheizung,  deren  ummantelte  Rauchrohre  die  verdorbene  Luft  aus  den  Räumen 
abfaugen.  —  Mit  Säuglüftung  ift  auch  die  Feuerlufthetzung  der  medizinifchen  Klinik  in  Bonn  verbunden, 
wo  ein  3-facher  Luftwechfel  in  Zimmern,  Aborten  und  Bädern  und  ein  einfacher  in  den  Korridoren 
erzielt  wird. 

Die  Warmwafferheizung  erhielt  im  Friedrichshain  vor  der  Feuerluftheizung, 
i,ei«unK.  trotz  der  hohen  Anlagekoften  und  der  erforderlichen  beträchtlichen  Menge  von 
BrennftofP36),  den  Vorzug,  weil  fie  nur  einer  Heizftätte  im  Pavillon  bedurfte,  die 
Räume  durch  gröfsere  Wärmeauffpeicherung  gleichmäfsigere  Temperatur  erhielten 
und  die  Lüftung  durch  Saugfchornfteine  das  3 -fache  der  vorgefchriebenen  Menge 
leiftete.    Sie  wird  als  Waflcrluftheizung  oder  unmittelbar  verwendet,  geftattet  auch 

"0;  Siehe:  Kgl.  pr eur».  Minirtci iai-Ei l:if»  vom  14 .  Juli  1690,  betreffend  die  Verwendung  eiferner  Oefen  in  Schulrätmen 
höherer  l.chranttultcn     Dculu.hc  Vieit.  f.  ölt  GcfundheitipH.  i8>r.  S.  515 

1S,J  Siehe  ;  Pamnwit/  ,  ft.  De'ilfche  Indnftrie  und  Technik  bei  KtrichtunK  von  Sanatorien  und  Krankenhauftrn 
Berlin  »»99.    S.  184, 

Siehe:  H  a.jhmkyl*.  A.    1)ü  allgemeine  Krankenhaus  der  Stadl  Berlin  im  Friedrich»h»in,  feine  Einrichtung  und 
Verwaltung     Berlin  1679.    S.  61  IT. 

113)  Siehe:  Zeitfchr.  f.  Bauw.  1875.  S.  46t  IT 

'^«J  Siehe:   BilKMtK,   1'     Bericht   über  die  allgemeine  deutfehe  AujflrUunK  :.uf  dem   Gebiete  d<-t  Hygier.c-  um! 
KettunKjwrfen».    Berlin  1882-61.    l'ieslau  rS$5.    Bd    [[,  S.  7  > 
'•''•)  Siehe:  I-oxi  :•..',  a.  a.  O.,  S.  23. 
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leichte  Teilbarkeit  und  Verteilung  der  wegen  geringer  Wärmeftrahlung  nicht  zu  um- 
mantelnden Heizkörper.  Die  Froftgefahr  erfordert  aber  bei  ftärkerer  Kälte  Dauer- 
betrieb oder  eine  vor  Frort  gefchützte  Lage  alier  Teile. 

Die  heutigen  Beftrebungen  gehen  dahin,  mit  mnglichft  geringem  YVafferinhalt  von  Kcffel  und  Heiz- 
körper zu  arbeiten  bei  zentraler  Selbftregelung  der  Temperatur  des  Heiz  waffers  und  handlicher  Regelung 
des  Wafferumlaufes  an  den  Heizkörpern.  —  Das  /Ingrid' (che  Rcgulicrungsvenlil  ermöglicht  zur  Frort- 
fichcrung  das  Durchleiten  eines  fchwachen  VVaflcrflromes  durch  das  Syflem  auch  bei  äußerlichem  Abftcllcn 
der  Leitung.    Füllfchächte  an  den  Keffeln  erleichtern  den  Nachtbetrieb. 

Dampf  wurde  fchon  in  Lariboifiire  zur  Heizung  der  WafferheizkeflTel  dreier 
Pavillons  von  einem  Punkte  aus  verwendet;  damit  war  die  Ausdehnung  der  Warm-  hdlZg 
wafferheizung  auf  eine  Anzahl  Gebäude  erleichtert.  Aufser  in  diefer  Form  ift  er  für 
Luftheizungen  benutzt  worden,  oder  man  vereinigte  je  nach  Bedarf  Dampf-,  Dampf- 
warmwaffer-  und  Dampfluftheizung.  Hochdruckdampfheizungen  und  Dampfwaffer- 
heizungen  mit  umlaufendem  Dampf  find  wegen  des  Geräufches,  welches  fie  erzeugen, 
nicht  zu  empfehlen.  Niederdruckdampfheizung  ift  überall  verwendbar  und  erhält 
wegen  der  geringeren  Anlagekoften  häufig  den  Vorzug  vor  der  Warmwafferheizung. 

Dampfheizung  ermöglicht  beträchtliche,  wagrechte  Ausdehnung,  verfchieden- 
artige  Erwärmimg  der  Räume,  auch  unregelmäfsigen  oder  unterbrochenen  Betrieb, 
verlangt  aber  während  der  Benutzung  der  Räume  dauernden  Betrieb  oder  Auf- 
fpeicherung  der  Wärme  für  die  Zeit  der  Unterbrechung  in  Warmwafleröfen.  Die 
Roftgcfahr  der  Rohre  wird  bei  den  gefchloffenen  Syftemen  mit  geringftem  Druck 
von  x/io  bis  '/so  Atmofphäre  auf  das  erfte  Anroften  befchränkt.  Hierbei  bedürfen 
die  Heizkörper  keiner  Ummantelung,  können  zur  Erwärmung  unmittelbar  eingeführter 
Luft  benutzt  werden  und  arbeiten  bei  getrennter  Dampf-  und  Kondensleitung 
geräufchlos.  Der  Dampf  bietet  als  Wärmeträger  auch  den  Vorteil,  dafs  er  zugleich 
zur  Heizung  der  Abluftfchlotc,  der  Warmwaflerbcreitung,  der  Sterilifations-  und  Des- 
infektionsapparate, der  Koch-  und  Wafchküche,  des  Mafchinenbetriebes  u.  f.  w.  ver- 
wendet werden  kann;  Dampf  eignet  fich  daher  zu  einer  einheitlichen  Geftaltung 
des  ganzen  Heizwefens  im  Krankenhaus. 

Dampfniederdruckheizungen  find  u.  a.  von  Rietf<htl  Ifenneberg  (Berlin)  in  den  ftädtifchen 
Krankeohäufcrn  tu  Hannover  und  Frankfurt  a.  M.,  im  Kreiskrankenhaus  zu  Bernburg,  in  Goslar  und 
in  München  ausgeführt  worden.  —  Bei  der  Dampfniederdruckheizung  von  Gebr.  Körting  (Hannover)  endigt 
die  an  der  Kellerdecke  angeordnete  Luftleitung  in  einem  Gefäßpaar  mit  Siphonregulierung. 

Käufftr  benutzt  bei  feiner  patentierten  Heizung  mit  Wafferdunft,  Abdampf  oder  reduziertem  Hoch- 
druckdampf eine  in  WafTerverfchlofs  fchwimmende  Glocke  als  Ausdehnungsgefäß.  Diefe  Heizung  wurde  für 
Anlagen  bis  mit  200  Räumen  bei  300 m  wagrechter  Ausdehnung  verwendet  und  kam  u.  a.  in  der  Heil- 
anftalt  Oderberg  (fiehc  unter  y),  in  2  Pavillons  zu  Worms,  in  den  Kreiskrankenhäufern  zu  Gumbinnen  und 
Lübbecke  i.  W.  u.  f.  w.  zur  Ausführung.  —  Beim  Aortin/ (chen  patentierten  Luftumwälzungsverfahren  tnifchl 
fich  der  einftrömendc  Dampf  mit  der  im  Heizkörper  verbliebenen  Luft  gleichmäßig,  wodurch  letzterer  in 
allen  feinen  Teilen  ebenfalls  eine  gleichmäßige,  je  nach  Bedarf  höhere  oder  geringere  Wärme  erhält. 

Durch  felbftthätige  Regelung  der  Verbrennung,  des  Abzuges  der  Verbrennungs- 
gafe  und  der  Dampftemperatur  im  Keflel,  durch  Regelung  des  Dampfzutrittes  in  die 
Heizkörper  mittels  Regulicrventilen  mit  Skalafcheibe  ift  bei  diefen  Syftemen  eine 
vollkommene  Regelbarkeit  der  ganzen  Anlage  erreicht. 

Mit  den  Heizkörpern  hat  man  auch  die  Befeuchtung  der  Luft  durch  Auffchraubcn  von  Vafen  ver 
hunden,  deren  Waffcrverdampfung  mit  der  Heizkörpertcmpcratur,  alfo  bei  niedriger  Außentemperatur, 
wenn  der  Feuchtigkeitsgrad  geringer  ilt,  lleigt. 

Vorkehrungen  für  Umlaufheizung  haben  fchon  bei  der  Ofenheizung  den  Nach-  i3} 
teil,  dafs  durch  den  fo  geregelten  Umlauf  der  Luft  Staub  aufgewühlt  und  in  den 
Luftftrom  geführt  wird. 


Umlauf, 
hciiung 
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Ganz  unglücklich  ift  aber  die  im  Alcxandrowo  Hofpital  zu  St.  Petersburg  U7j  beliebte  Leitung  der 
an  der  Fcnflerwand  niederfallenden  Luftflröme  nach  den  Oefcn  behufs  Rückführung  derfclben  in  den  Saal, 
was  eine  vor  die  Wand  gcttcllte,  von  diefer  l«cm  abftehende  Holzwand  in  Brüflungshöhe  vermittelt, 
wobei  abgekühlte,  an  der  Fenflerwand  herabfallende  Abluft  vorzugsweife  mit  angefaugt  wird.  —  In  der 
Augenklinik  zu  Königsberg  n*)  hat  man  fogar  die  Feuerluftheizung  zur  Umlauf  heizung  eingerichtet  und 
führt  die  Saalluft,  wenn  nicht  verbraucht,  zur  Ileizkammcr  zurück. 

im  Unterbrechungen  des  Heizbetriebes  in  der  Nacht  follen  fich  auf  möglichft  kurze 

,ter^huo*  Zeit  befchränken,  wenn  gleichzeitig  die  Lüftung  cingeftellt  wird. 

Heilung.  ^»s   Nürnberger  l'rogramro  nahm  l>ci  0  Grad  im  Freien  eine  5  flündige  Betriebsunterbrechung 

in  Ausficht,  während  welcher  die  Temperatur  in  den  Krankenräumen  nur  um  3  Grad  (von  *}0  auf  17) 
herabgefetzt  werden  Coli.  Es  waren  die  Korten  für  den  Fall  anzugeben ,  dafs  gleichzeitig  die  Lüftung 
ganz  oder  auf  die  Hälfte  unter  Verminderung  der  Einftrömungstempcratur  von  24  auf  Ifi  Grad  abgeflcltt  wutde. 


7)  Lüftungs-  und  Heizungsan lagen. 

i»s  Die  folgenden  Beifpiele  beziehen  fich  auf  Gebäude  für  allgemeine  Kranke. 

Anordnung.  Anlagen,  weicne  fur  befondere  Krankheitsarten  getroffen  wurden,  werden  bei  den 
Bcifpielen  unter  b,  5  befprochen.   Ueber  die  Lüftung  und  Heizung  von  Baracken  und 
Zelten  fiehe  unter  c,  1  u.  2. 
la6.  Die  Ofenheizung  ift  in  Händigen  Krankengebäuden  nur  zur  Erwärmung  kleinerer 

Manidofen  ^js  zu  ,  u,  Betten  und  in  Krankenzimmern  in  Betracht  gekommen.    Mit  der 

Zahl  der  Ocfen  wächft  diejenige  der  nötigen  Arbeitskräfte. 

Bei  ei  fernen  Oefen  begnügt  man  lieh  meift,  die  frifche  Luft  durch  Hinfuhren 
zwifchen  Ofen  und  Mantel  zu  erwärmen. 

Gropius  C-  Schmieden  haben  das  gemeinfame  Rauchrohr  von  zwei  gekuppelten  Koksmantelöfen 
zum  Abfaugen  verdorbener  Luft  verwendet.  Der  eine  von  beiden  Oefen  faugt  Aufsenluft  an,  und  der 
andere  dient  zur  Umlaufheizung.  In  diefer  Weife  find  im  Evakualions-Pavillon  von  Bethanien  zu  Berlin, 
im  Garnifons-Lazarett  zu  Tempelhof,  fowie  im  ftädtifchen  Krankenhaus  zu  Wiesbaden  Säle  von  10  bis 
16  Betten  geheizt,  in  deren  Mitte  das  Ofenpaar  lieht;  der  Mantel  des  Rauchrohres  beginnt  0.»»  ra  über  dem 
Fufsboden. 

Käuffcr  ithc  Mantelöfcn  find  in  den  verfchieden  grofsen  Sälen  des  A'och  fchen  lnflitutes  für  Infektions- 
krankheiten zu  Berlin  verwendet  worden.  Die  Zuluft  ltrömt  ihnen  durch  eine  Frifchluftkammer  im 
Sockclgcfchofs  zu;  ihre  Heizung  erfolgt  von  aufsen.  Ihre  Mäntel  wurden,  um  Umlauf heizung  zu  er- 
möglichen, nicht  bis  zum  Fufsboden  herangeführt.  In  den  gröfscren  Sälen  von  14  und  18  Betten  flehen 
(ich  je  2  derfclben  diagonal  in  2  Saalecken  gegenüber.  In  den  anderen  zwei  Saalecken  und  in  der  Mitte 
jeder  Längswand  find  Abluftfchlote  mit  unten  lotrecht  und  oben  wagrecht  drehbaren  Jaloufieklappen  und 
mit  Biinßn-htcnnttn  hinter  Glasthürchcn  angeordnet.  Die  Anlage  ifl  bei  niedriger  Aufsentemperatur  auf 
So  cbm  _  2-maligen  Luft wech fei  —  berechnet. 

In  der  Gulltnger  Frauenklinik  bewahren  lieh  Käufftr'khv  Ventilation»  mantclöfen ,  die  vom  Flur 
gang  aus  heizbar  find,  bezüglich  der  Lüftung  und  Regulierung  fchr  gut,  erfordern  aber  bedeutende 
Arbeitskräfte. 

Von  aufsen  heizbare  MtiJingtt -Ventilationsüfen  mit  weifsemaillierten  Mänteln  hat  v.  Gtviber  im 
Refervei>avillon  des  Rudolfinerhaufcs  zu  Wien  verwendet. 

Von  aufsen  bedienbare  Magdeburger  Kachelöfen  mit  gufseifernen  Einfätzen,  Füllreguliervorrichtung 
und  Einrichtung  zur  Heizung  mit  Ventilationsumlauf  erhielten  im  Rudolfinerhaus  die  Krankenzimmer  im 
l'avillon  1.  und  II.  Klaffe  wejjen  vorausfichllich  nicht  dauernden  Belages. 

]37  Durch  vollständige  Ummantelung  des  Ofens  wird  der  Mantel  zur  Heizkammer, 

Eifcrnc  o.fm  w;e  bei  den  Böhm  fchen  Ventilationsfullofen  und  bei  netteren  Ocfen  von  Kort. 

kainmem  Mittels  <ler  erfteren  find  ein  9  IJcttenfaal  des  chirurgifchen  Pavillons  und  die  1 1  Bettenfale  des  I.  mcdi- 

zinifchen  Pavillon.-  im  akademifchen  Krankenhaus  zu  Heidelberg  geheizt1**).  Der  cifcrnc  Füllofen,  der  gröfsere 


Siehe  l>a«  flidiifcuc  Aicxandet •  ttarackenkrankcnhaui  in  M.  Petersburg.  CealralU.  d.  Bauvctw.  U87.  S.  505. 
>>\!  Sich«;  K0KNBK,  :i    a.  O..  S.  77. 
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Fig.  21. 


Mibe  erhielt,  als  fonft  üblich  ift,  fteht  in  einer  Saaleckc  und  hat  einen  gemauerten,  mit  Kacheln  bekleideten 
Mantel.  Die  frifche  Luft  tritt  durch  einen  kurzen,  wagrechten  Fufsbodcnkanal  im  Abftcllraum  von  der 
Nordfeite  des  Gebäudes  aus  in  den  Mantelraum  und  durch  einen  Blechauffatz  desfclben  in  den  Saal. 
Eine  Klappe  geftattet  die  Regelung  der  Zuführung  frifcher  kalter  Luft  und  eine  Schiebethür  im  Ofen- 
nuntel  Umlauf  heizung.    Die  Luft  geht  hier  im  Sommer  dcnfelben  Weg  durch  den  üfcnmantel.  Aufscrdem 

hat  jeder  Saal  4  fog.  Etagenkanäle  (fichc  Art.  IOO,  S.  61).  Der  Abzug  der 
verbrauchten  Luft  erfolgt  in  den  3  anderen  Saalecken  durch  lotrechte,  nicht 
erwärmte  Wandkanäle,  deren  Thätigkeit  unregelmäfsig  ift,  Uber  Dach.  Diefe 
Elemente  bilden  das  fog.  ßökm'icbit  Heiz   und  Ventilationsfyflem. 

AM  machte  die  Hcizkammcrn  für  feine  Dauerbrandöfen  zugänglich 
(Fig.  21  l4°).  Bis  zur  Hohe  des  Feuerherdes  find  die  Oefen  doppelt  ummantelt, 
wobei  man  den  Doppelmantel  zur  Umlauf  heizung  verwenden  kann.  Die 
Heizkammer  ift  zugänglich,  wenn  man  den  Umlauf kanal  Z  feft  mit  einer 
Reinigiingsthur  7'  verbindet.  Für  Ifolierzellen  Tobfüchtiger  foll  der  Hohlraum 
zwifchen  beiden  Mänteln  mit  Zement  ausgegoffen  werden ,  um  laue  ftrahlende 
Wärme  zu  erhalten.  In  beiden  Fällen  ift  die  Rückfeite  der  Heizkammer  hinter 
der  Bedienungsnifche  X  mittels  eines  abnehmbaren  Blech verfchluffes  vom  Flur- 
gang aus  zugänglich,  durch  welchen  der  Ofenhals  hindurchreicht. 

Kamine  hat  man  im  Krankenraume  befonders  als  Mittel 
zum  Abfaugen  der  verdorbenen  Luft  in  manchen  Gegenden 
beibehalten. 

Nach  Tollet  bewirkte  in  Montpellier '")  ein  Kamin  von  2,so  ■  Länge 
und  1,üo  m  Höhe  mit  2  ummantelten  Rauchrohren  allein  die  Entlüftung  des 
Saales  in  1  Stunde  mit  2,©o »  Gefchwindigkeit  bei  einem  Kohlenaufwand 
von  4 

Die  Verwendung  der  Kamine  zu  Heizzwecken  wird  für 
gröfserc  Räume  durch  ihre  geringe  Heizkraft  eingefchränkt, 
deren  Wirkung  man  in  England  auf  9,is  ">  (r-30  Fufs),  Tollet 
auf  8,00  m  Abftand  fchätzt.  Die  Erwärmung  der  Zuluft  hat  man 
in  verfchiedener  Weife  mit  Kaminen  zu  verbinden  gefucht. 

Galten  führte  hinter  dem  Kamine  eine  Heizkammer  bis  zur  Saaldecke 
empor,  deren  Luft  durch  die  Scitenwände  de*  Kamins ,  wie  durch  fein  Kauch- 
rohr erwärmt  wird,  welches  innerhalb  der  Heizkammer  aus  Gufseifen  bclland.  (Vagi.  Art.  113,  S.  69.)  Die 
Stellung  diefer  Kamine  an  den  Saalftirnwändcn  befriedigte  nicht;  man  verlegte  fie  an  die  Fenftcrwände, 
«ras  Wärmeverluft  und  wieder  fchlechte  Wäriiieverteilung  zur  Folge  hatte,  bis  man  fic  dann  frei  in  der 
Mitte  der  Säle  anordnete  und  den  Rauch  unter  dem  I'ufsboden  nach  Wandkanälen  leitete.  Aber  auch 
ihre  I.ciftung  genügte  für  grofsc  Säle  nicht,  fo  dafs  man  fchon  im  Tlioinashofpital  zu  London  den  dort 
aafgeftellten  3  Kaminen  ein  unabhängiges  Heiz-  und  Lüfiungsfyftem  hinzufügte. 

Stull**1)  fteigerte  die  Heizkraft  des  Kamins  durch  Ausnutzung  feines  Feuers  für  Warmwaffcr- 
lufthcizung.  Jeder  Kamin  ift  an  3  Seiten  mit  WarmwafTerkäften  umgeben,  welche  mit  feitlich  angeordneten 
Bündeln  von  Warmwaflerhcizrohren  in  Verbindung  flehen.  (Siehe  Fig.  83  \n*  86,  S.  413  in  der  1.  Auflage 
diefes  Heftes. 1  Zwifchen  dem  KaÜen  und  den  Kohrbündeln  tritt  durch  einen  Frifchluftkanal  unter  den 
Kaminen  von  beiden  Seiten  frifche  Luft  ein,  die  oberhalb  derielben  erwärmt  ausftrümt,  und  das  Expanlions- 
gefifs  des  in  den  Kohren  umlaufenden  Waffers  benutzt  man  zur  Befeuchtung  der  Luft.  Das  Rauchrohr 
ift  —  in  Sand  gebettet  —  im  Frifchluftkanal  nach  Wandrohren  geführt,  wo  freilebende  Doppelkamine  Ver- 
wendung finden.  —  Jeder  Saal  von  Marylebone  erhielt  2  der  letzteren,  welche  zur  Heizung  und  Lüftung 
genügten,  fo  dafs  ein  aufscrdem  vorgefehenes  Wafferheizfyftem  in  den  erften  beiden  Jahren  nicht 
benutzt  wurde. 

Für  gröfserc  Krankenräume  empfiehlt  man  jetzt  auch  in  England  und  in  Frank 
reich  die  Kaminheizung  allein  nur  in  den  Uebergangszcitcn  und  zur  Entlüftung, 


Ofenummantelung 
nach  AV/1M). 
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,M><  Nach.  Koni,  H.  Heilung,  und  Lüftungsanlagen  beim  Hau  minierer  und  kleinerer  Kranicenlwuter.  Dcuifche 
ibo«.  S.  915. 

'»')  Siehe    TollkT,  C.    Lts  HUfhtt         •talier,.    Pari»  189».    S  161. 

>«)  Siehe:  Snbll,  H.    Ckaritabtt  trnd  /artrhial  tftahH/hmtntt.    London  1881.    Taf.  6  u.  S.  ts. 
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ergänzt  diefelbe  daher  durch  ein  felbfländiges  Heizfyftem  für  die  kältere  Zeit  und 
zur  Erwärmung  der  Zuluft.  (Siehe  Art.  113,  S.  69.)  Die  Rauch-  und  Abluftrohre 
werden  aber  unmittelbar  über  Dach  gefuhrt,  da  die  wagrechten  Rohre  Niederlagen 
von  Keimen  ermöglichen  und  fchwer  zu  reinigen  find. 

In  Verbindung  mit  Berliner  Oefen  kamen  in  Deutichland  Kamine  in  der  geburtshilflichen  Klinik 
zu  Königsberg  zur  Verwendung.  Die  Oefen  werden  vom  Korridor  aus  geheizt;  doch  find  aufserdem  Lüf- 
tungsrohre vorhanden,  welche  Gasflammen  hinter  Milchgla*lalernen  erwärmen. 


Fig.  22. 
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Pavillon- 
bauten. 


Unterer  Teil  de»  KellergefchotTct. 

Heizungs   und  Lüftungsanlage  im  eingefchoffigen  Pavillon  des  ftädtifchen  allgemeinen 
Krankenhaufes  im  Kricdrichshain  zu  Berlin 143). 

Hei  der  Sammelheizung  können  die  Wärmequellen  auch  zur  Zentralifierung  der 
Frifchlufterwärmung  und  der  Entlüftung  benutzt  werden,  foweit  dies  mit  der  wünfehens- 
werten  Trennung  der  Luftgemeinfchaft  zwifchen  den  Krankenräumen  vereinbar  ift. 

In  einfachen  Pavillonbauten  läfst  fich  diefe  zwifchen  den  wenigen  vorhan- 
denen Krankenraumen  verhaltnismäfsig  leicht  erreichen.  Doppclpavillons  follten, 
bezüglich  der  Lüftung,  wie  zwei  zufammengebaute  Einzelpavillons  behandelt  wer- 
den, fo  dafs  jede  Seite  ihre  eigene,  felbftändige  Zu-  und  Entlüftung  erhält.  Die 


>•■<)  Fakf  Repr   nach:  Zeitfchr  f.  Bauw    1875,  III.  4$  u.  46. 
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Saalei  nach  unten. 

X  Leitung  für  die 
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Saale*  nach  oben. 
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Heiiungs-  und  Lüftungsanlage  der  Pavillons  im  Johns-IIopkin^-Hofpital  zu  Baltimore'44). 


»»I  FaVf.-Repr.  nach:  Billings,  a.  a  O  .  T;if  aj  u  ?y 
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folgenden  Beifpiele  beziehen  (Ich  daher  auf  Einzelpavillons,  in  denen  jedes  Gefchofs 
für  (Ich  zu  lüften  ift.  Alle  in  den  6  Heifpielen  befprochenen  Pavillons  haben  eigene 
Entlüftung.  In  den  erften  drei  wird  die  Abluft  durch  Sammelkanäle,  in  den  anderen 
drei  unmittelbar  abgefault. 

Die  drei  eingefchoffigen  Pavillons  für  chirurgifche  Kranke  in  Friedrichshain  zu 
Berlin  erhielten  Mitteldruckwafferheizung  zur  Erwärmung  der  Zuluft  und  kanalifierte 
Sauglüftung.  Jedes  Gebäude  hat  eigene  Heizftätten,  deren  Rauchrohre  den  Lüftungs 
fchlot  erwärmen  (Fig.  22  u.  23  U3). 

Die  Heizung  ift  in  zwei  Syfteme  zerlegt,  von  denen  das  eine  die  Zuluft  vorwärmt,  das  andere  die 
Wafleröfen  im  Saal  und  den  übrigen  Räumen,  iueh  das  Badezimmer,  fowie  den  Abort,  heizt.  Ein  Schütt- 
ofen follte  die  Erwärmung  des  LUftungsfchlotes  zu  Zeiten  bewirken,  wenn  die  anderen  Heizungen  nicht 
im  Gang  find,  und  Kamine  im  Saal  und  im  Tagraum  können  an  nebeligen  Tagen  ftrahlende  Wärme  bieten. 
Die  frifche  Luft  wird  von  einem  Lüftungsgehäufe  durch  einen  Kanal  der  langgeftreckten  Heizkammer  zu- 
geführt und  fteigt,  von  deren  Rohrfträngen  erwärmt,  durch  3  tifchartige  Rohrregifter  in  den  Saal.  Die 
Abluft  entweicht  am  Fufs  der  Fcnfterpfeiler  durch  Fufcbodenkanäle  zum  Lüftungsfchornftein ,  an  welchen 
auch  die  aufserdem  über  Dach  geführten  Abluftkanäle  der  Nebenräume  angefchloffen  find,  deren  Zulult 
durch  eine  kleinere  Heizkammer  erwärmt  wird.    Der  Saal  hat  für  den  Sommer  Dachreiterlüftung. 

Die  Anlage  wurde  von  der  Berliner  Aktiengefcllfchaft  für  Zentralheizung,  Waffer-  und  Gasanlagen, 
v..rm.  Sekäffer  &•  IValcker  ausgeführt. 

In  den  eingefchoffigen  Pavillons  des  Johns-Hopkins-  Hofpitals  zu  Baltimore  wird 

frifche  Luft  den  kleinen  Heizkammern  im  Unterbau  unmittelbar  von  aufsen  zugeleitet 

und  durch  YVarmwaffer  von  den  Kcffcln  im  Küchengebäude,  bezw.  im  Pflegerinnen 

heim  aus  erwärmt.    In  einem  dcrfelbcn  ift  auch  Eintreiben  der  Zuluft  vorgefehen. 

Die  Schlote,  welchen  die  Abluft  durch  Sammelkanäle  zugeführt  wird,  find  durch 

Dampffpiralen  von  einem  Hochdruckkeffcl  im  Küchengebäude  aus  geheizt  (Fig.  24 

bis  26"*). 

Die  Anordnung  der  12  Heizkammern  unter  dem  Saal  und  anderer  unter  den  Nebenräumen  zeigt 
Fig.  27144).  Die  frifche  Luft  tritt  l,som  Uber  dem  Fufsboden  in  ein  verzinktes  Eifenrohr  ein,  welches  zum 
Saalfufsboden  empor-  und  unter  die  Rohrregiftcr  in  der  Heizkammer  hinabgeführt  ift. 
Die  vom  Saal  aus  ftellbarc  Klappenanordnung  geftattet,  die  frifche  Luft  unmittelbar  in 
den  Saal  zu  laffen,  lie  zu  zwingen,  den  Weg  durch  die  Heizkammer  zu  nehmen  oder 
durch  Benutzung  beider  Wege  beliebige  Mifchungen  warmer  und  kalter  Luft  herzu- 
ftellen.  Im  Saal  tritt  die  Luft  am  Fufs  der  Fenfterpfeiler  ein.  Für  fehr  kaltes 
Wetter  wurden  auch  Warmluftöffnungen  unter  den  Fenftcrn  vorgefehen ,  zu  denen 
von  den  Heizkammern  Luft  geleitet  wird  i'Fig.  26).  Letzteren,  welche  im  unteren 
Teil  durch  Mauerwerk,  im  oberen  durch  leicht  entfernbare  Eifenblechtafcln  mit  Filz 
einlagc  umwandet  lind  ,  foll  an  windftillen  und  heifsen  Tagen  durch  ein  befondert< 
Kanalfyftrm  /  im  Unterbau  von  einem  mittels  Dampf  getriebenen  Ventilitor  j,  Luft  zu 
geführt  werden.  Durch  Regelung  der  Gcfchwindigkeit  des  Waffcrlaufcs  in  jedem  Heiz- 
körper kann  die  Wärterin  feine  Temperatur  —  gewöhnlich  \)\\  Grad  C.  {—  150  Grad  F.) 
—  und  damit  diejenige  der  Zuluft  cinfehränken.  Längs  der  Aufsenwand  der  Saalnifche 
liegen  WanmvafTcrrohre  in  eifernen,  mit  eben  folchen  Platten  abgedeckten  Fufsboden- 
kaften,  um  dem  Abfallen  kalter  Luft  an  den  verglaften  Mächen  vorzubeugen. 

Der  Luftabzug  erfolgt  unter  den  Betten  durch  verzinkte  Lifcnrohre  an  der 
Decke  <lc>  Unterbaues  —  deren  Ol  Urningen  mit  Drahtnetzhauben  gefchtltzt  find  — 


Fig.  27. 
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in  dem  Lltftungsl'chornrtciri  j  und  ('  mündet.  Im  Fall  einer  Leberheizung  des  Saales 
oder,  wenn  es  erwtlnfcht  ift,  um  aus  irgend  einem  Grunde  eine  grofse  Menge  Luft  durch 
den  Raum  ftreichen  zu  lalTen.  werden  die  Deckenöffnungen  nach  dem  EntlUftungskanal  im  Dachraum  4  und  s 
durch  eine  eiferne  1  Iebelltangc  geöffnet.  Bei  gemäßigtem  und  warmem  Wetter  find  beide  Wege  nach 
unten  und  nach  oben  offen.  Zur  Regelung  des  Zuges  im  Luttungsfchlot  dient  ein  Klappenfyllem  am 
oberen  Ende  des  (e  Iben,  welches  von  einem  eifernen  Hebel  im  Schornftein,  der  durch  die  Thür  gegenüber 
der  Saaleingangnhür  zugänglich  ifl,  enger  oder  weiter  gellellt  wird.    Von  den  Nebenräumen  wurden 


Digitized  by  Google 


79 


Aborte,  Bade-  und  Wafchraura  an  einen  gemeinfchaftlichen,  Ifolierzimmer  und  Speifezimmer  an  einen 
anderen  Lüftungsfchlot  angefchloffen.  Die  Uhrigen  Nebenräume  und  die  Aufzuge  haben  eigene  Luft- 
abrugsrohre  J  bis  is  (Fig.  25). 

Die  Anlage  i(l  für  eine  Lüftungsmenge  von  0,o«8  cbn>  (=  1  Kub.-Fufs)  filr  I  Sekunde  und  1  Perfon, 
gleich  100,<  cbm  für  1  Stunde,  und  für  die  Möglichkeit  der  Verdoppelung  diefer  Menge  auf  kurze  Zeit 
.-am  Auslüften  des  Saales  geplant.  Die  Gefchwindigkeit  der  eintretenden  Luft  foll  0,46"»  (=  l'/s  Fufs) 
in  der  Sekunde  betragen.  Unterteilungen,  welche  Abott  bezüglich  der  Leiftungsfähigkeit  der  Anlage  im 
Deiember  1889  anflelltc,  als  der  Saal  mit  24  Betten  belegt  war,  ergaben  im  Lltftungsfchornflein  bei  ge- 
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Lüftungs-  und  Heizungsanlage  in  den  Pavillons  des  flädtifchcn  Krankenhaufes 

am  Urban  zu  Berlin  ,4Ä). 

heizter  Dampffpirale  eine  Gefchwindigkeit  der  Luft  von  l,u  m  8,s  Fufs)  in  der  Sekunde  und  einen 
I.uftwechfel  von  408  cbm  {—  4  Kuh. -Fufs)  in  der  Sekunde  für  jedes  Bett ;  bei  nicht  geheizter  Dampffpirale 
fank  die  Gefchwindigkeit  auf  O.ss  m  =  '>,*  Fnf»),  Im  Lüftungsfchlot  der  Aborte  betrug  fie  gleichzeitig 
0,«»  (--  :l,o»  Fufs).  An  frifcher  Luft  wurden  je  nach  der  Stellung  der  Klap|>cn  l<»3,u  bis  H'36,4«  cbm 
I-  1.«  bis  3,j  Kub.-Fufs)  in  der  Sekunde  eingeführt. 

Samtliche  Zu-  und  Abluftrohre  find  für  die  Reinigung  zugänglich  gemacht. 

Die  Pavillons  im  ftädtifchen  Krankenhaus  am  Urban  zu  Herlin  erhielten  Dampf-  133 
warmwafferheizung.   Die  Zuluft  fteigt  aus  den  Heizkammern  der  Pavillons  durch  lot-  Be^'el 
rechte  Kanäle  in  den  Saalftirnwänden  —  für  die  GefchotTc  getrennt  —  empor.  Die 

W»)  Fakf.-Repr.  nach:  B..TTCSR,  P.   Gründet«  fui  den  »au  von  Ktankcnhuufern.    IScrli»  1894    S.  35—38. 
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Abluft  wird  in  den  Fenfterpfeilern  nach  Sammelkanälen  im  Keller  und  aus  diefen 
durch  Abluftfchlotc  in  den  Saalecken  abgcfaugt  (Fig.  28  bis  30  14  5). 

Die  Zuführung  des  Dampfes  von  4  bis  ,r>  Atmofphären  erfolgt  in  GcfUlt  einer  Winterleitung  und 


einer  «las  ganze  Jahr  hindurch  benutzten  fog.  Sommerleitung,  welche  beide  als  Rundflr&nge  ausgebildet 
wurden.  Der  Winterflrang  heizt  in  jedem  GebSude  2  ifolierte  Kcffel  auf  eifernen  Böcken,  die  das 
WarmwafTer  für  die  Heizung  der  Räume  liefern.  Ihre  lotrechten  Zu-  und  Rucklaufleitungen  find  an  den 
höchflen  Punkten  durch  fchwächcrc  Abzweige  mit  dem  Expanfionsgcfäfs  im  Dachraum  verbunden. 

Die  mit  Dampf-  und  Kondcnfationsvcntil  ausgeflalteten  Heizkörper  befiehl  n  in  den  Sälen  aus 
fchmiedeeifernen  Rohrfliängen  in  gufseifernen  Endkaflen  an  den  Längswänden.  Jeder  mit  Zu-  und  Kuck 
leitung  verbundene  Karten  ift  geteilt  und  auf  Rollen  gelagert  (Fig.  31  '*•).  In  den  anderen  Räumen  find 
Doppelrohrregiflcr  mit  Staubablcnkungsblechen  darüber,  in  den  Wohnräumen  Rippenregifter  hinter  Well- 
blcchvorfctzern  mit  teilwcifcr  Gitterfüllung  angeordnet.  Der  Sommerflrang  dient  zur  Erwärmung  der  Zuluft 
in  den  Heizkammern  durch  Dampfrohrfchlangen,  welche  auf  t  oder  2  Dritteile  abfperrbar  find,  zur  Heizung 
der  Rohrfpiralcn  in  den  4  Abluftfchlotcn ,  der  Wafferbehälter  auf  dem  Hoden,  der  Wärmefpindc  und  des 
Sterilificrungsapparates.  Die  Zuluft  pafficrt  vor  den  für  die  GcfchofTe  geteilten  Heizkammern  die  Luft 
kamtner  und  die  Filter.  Alle  Zuluftkanälc  der  Säle  und  anflofsenden  Zimmer  find  zu  Kaltluftkanälen  unter 
den  Heizkammern  hinabgeführt.    Vor  ihrem  Eintritt  in  diefe  wurden  Wechfelklappen  angeordnet,  welche 

Fic.  II. 


I-agerung  der  Rohrflränge  in  den  Sälen  des  flädtifchen  Krankenhaufes  am  Urban 

zu  Berlin  »").  —  »/«  »■  Gr. 

von  den  oberen  Räumen  aus  die  Regelung  der  Zulufttemperatur  ermöglichen.  Die  übrigen  Räume  erhielten 
unmittelbare  Einführung  frifcher  Luft  vom  Kaltluftkanal  aus,  deren  Zutritt  bei  den  Rohrrcgiftern  im 
Sockel,  bei  den  Rippenheizkörpern  neben  oder  hinter  diefen  erfolgt  und  (ich  regeln  läfst. 

Jede  Hälfte  eines  der  Sammelkanäte  ifl  am  Eintritt  jedes  Abluftrohres  und  des  in  der  Saalecke  liegenden 
Schlotes  durch  eine  Droffelklappe  mit  Stellquadrant  und  Zeiger  von  diefen  abflcllbar.  Der  obere  Saal 
hat  für  die  Sommcrlüftung  Dachreiter  (fiche  Art.  95,  S.  58).  In  den  übrigen  Räumen  find  die  Abluftrohre 
nicht  zum  Keller,  fondern  über  Dach  gefuhrt. 

Der  Luftwechfel  follte  75  cbm  in  den  Sälen  und  100ct,m  in  den  Einzelzimmern  betragen;  es  ergaben 
fich  in  den  unteren  Sälen  bei  vollkommen  gefchloffcnen  Thüren  nach  Hagemeyer  10')  cbm  in  der  kalten 
und  78  cbra  in  der  warmen  Jahreszeit.  Da  die  Luft  lärtige  Trockenheit  im  Winter  zeigte,  wurden  in 
3  Pavillons  Uber  den  Dampfrohrfpiralen  der  Heizkammern  ],i©<:m  weite  und  1,4«  m  lange  Kupfcrrohrc 
mit  kleinen  I.ochern  zum  Au.sflrömcn  von  Dampf  angefetzt;  der  Zutritt  des  Dampfes  wird  durch  ein 
Ventil  geregelt.  Die  Anlage  ifl  je  zur  Hälfte  von  Pflaum  C-  Gerlach  und  von  Riet/ehel  <S"  Henneberg 
ausgeführt  worden. 

In  den  Pavillons  zu  Nürnberg  erfolgt  die  Heizung  der  Räume  durch  Dampf- 
warmwaffer-Niederdruckhcizung,  die  Erwärmung  der  Zuluft  in  den  Heizkammern 
und  der  Abluftkanäle  durch  Niederdruckdampf.  Die  Zuluftrohrc  neigen  aus  edleren 
lotrecht  empor,  und  die  Abluftkanäle  find  ebenfo  unmittelbar  über  Dach  geführt. 
Jeder  Saal  erhielt  je  zwei  der  erftcren  und  letzteren.  Beide  Gefchofle  find  für  Zu- 
und  Abluft  getrennt  (Fig.  32  bis  34  u7). 

Die  Erwärmung  der  2  WarmwafTcrheizkefrel  x  und  k  erfolgt  durch  einen  Abzweig  der  vom  KefTelhaus 
kommenden  Mitleldruckdampt 'leitung.  Von  den  Hauptleitungen  der  W.irmwafTerheizung  an  der  Kellerdecke 
gehen  die  lotrechten  Stränge  zu  den  Heizkörpern  ab.  Zu  und  Rttckleitungcn  find  behufs  unabhängiger  Regelung 
der  Heizkörper  voneinander  getrennt.   Das  Ausdehnungsgefäfs  ifl  im  Obergefchofs  unter  der  Decke  der  Spül- 

'«»)  Nach  frcunill.cher  Mitteilunc  det  Heiren  Rhtfcktl  b>  HtH»tbtre  in  Ikrlin 

H7)  Faltf  kepr.  nach;  FVftfchrift  HM  E.uffnung  de«  neuen  Krank-enhaufc»  der  Sudt  Nürnbeij.  Nürnberg  tg9S. 
S   soi,  30»,  »03. 
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küche  angeordnet  und  durch  Signalleitung  mit  dem  Keller  verbunden;  ein  Abzweig  der  in  das  Ent- 
wäfierungsrohr  geführten  Ueberlaufleitung  mündet  offen  in  den  Spülüfch  diefes  Raumes.  Die  Heizkörper 
find  in  den  Sälen  als  La'ngsfl ränge,  in  den  übrigen  Räumen  als  Doppclrohrregifler  auf  Wandträgern  aus- 
gebildet und  mit  Regelung  verfehen.  In  einem  anderen  Abzweig  der  Hauptdatnpfleilung  wird  der  Dampf 
für  die  Heizfchlatigen  der  Warmluftkammera  durch  ein  .Sa/r  wa»«' seh  es  Druck  vermindcrungsventil  auf 
0,is  Atmofphären  gebracht.  Bcfondere,  mit  Doppclventil  und  Skala  regelbare  Dampfleitungen  erhielten 
die  bei  beftimmter  Aufsentemperatur  (fiehe  Art.  1x2,  S.  68)  in  Thätigkeit  tretenden  /Vsvt/Vs-Rohrfpiralen 
der  Abluftrohre  und  Schlote. 

Von  den   6  I.uftwärnukammcrn  lf  I. ,   denen  die  Zuluft  durch  einen  Entnahmefchacht  zwifchen 
den  Bauten,    einen  begehbaren  Kanal  und  die  Frifchluftkammer  Ff.  zugeführt  wird,  dienen  je  zwei  für 


Sockelgrfchofj 
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Heizungs  und  Lüftungsanlage  der  zwcigefchoftigetl  Pavillons  it 

zu  Nürnberg  ur). 


allgemeinen  Krankenhaus 


Saal ,  Tagraum  und  Querflur  und  je  eine  für  die  Räume  im  vorderen  Kopflau  in  jedem  Gcfchofs. 
Abort,  Baderaum  und  Theekliche  erhielten  keine  Luftzulithntng.  In  diefen  Kammern  und  in  den  unter 
der  Decke  mundenden  Zuluflkanälen  find  Winkelthermometer ,  in  jedem  Abluftkanal  Gasrohrflücke  mit 
Blechkapfeln  zum  Einbringen  von  Pneumometerköpfen  cingcfetr.t.  Zur  Heobachtung  des  Luftfcuchtigkiits- 
grades  dienen  ATv/ZTche  Feuchtigkeilsmeffcr. 

Die  gleiche  Heizungseinrichtung  wie  die  eingefchoffigen  Pavillons  im  Johns 
Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  (fiehe  Art.  132,  S.  78)  haben  die  zweigefchofligen 
Achteckpavillons  dafelbft;  doch  erfolgt  hier  die  Entlüftung  der  Sale  unmittelbar  in 

Handbuch  der  Archiickt.it     IV    5.  n    (t  Aufl.)  6 
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den  mittleren  Lüftungsfchlot,  an  welchen  auch  Kaminheizung  angefchloflen  werden 
kann.  Die  Lüftung  erfolgt  für  beide  Gcfchoffe  getrennt.  (Siehe  den  Gefamtplan 
in  Kap.  4  unter  b,  ?,  ß.) 

Jeder  Saal  erhält  die  erwärmte  Zuluft  von  8  Heizkammern  im  Unterbau  durch  Oeffnungen  iu  den 
Fenflerbrüflungen ,  und  die  Abluft  entweicht  im  unteren  Saal  unmittelbar  durch  8  Oeffnungen  Uber  dem 
Fufsboden  und  unter  der  Decke  in  den  von  einer  Dampffpirale  und  dem  Rauchrohr  der  Kamine  erwärmten 
Schlot,  im  oberen  nach  einem  ringförmigen  Teil  des  letzteren.  Das  zur  Bildung  des  Ringes  eingefetzte 
Eifcnblechrohr  von  l,n  m  (—  •!»  Fufs  <)  Zoll)  Durchmeffer  ruht  auf  einem  eingemauerten  eifernen  Rand 
und  erhielt  reichlich  die  Höhe  des  Obergefchoffes. 

Im  Parkhofpital  Hither  green  zu  London  heizt  in  jedem  Pavillon  ein  Dampf- 
warmvvafTer-Nicderdruckheizfyftem  die  ummantelten  Heizkörper  in  den  Fenfter- 
brüftungen  der  Räume,  denen  Frifchluft  von  aufsen  zugeführt  wird.  Die  Entlüftung 
erfolgt  durch  2  Kohrpfeiler  in  der  Längsachfe  des  Saales,  welche  durch  die  Rauch 
röhre  der  Kamine  erwärmt  find. 

Der  Warm wa Clerk efTel  fleht  am  Abzweig  des  Verbindungsganges  im  Keller  zum  Pavillon.  Von  der 
gut  ifolierten  Zu-  und  Rücklauf Icitung  rings  an  der  Pavillonwand  unter  der  Kellerdecke  (leigt  zu  jedem 
Heizkörper  ein  getrenntes  Kohrpaar  empor.  Die  gufseifernen  Gehäufe  der  Heizkörper  erhielten  ver- 
fchliefsbare  ThUren  vorn  und  2  FrifchlufteinlafTe  in  der  l'mfaffungsmauer,  deren  Klappen  gekuppelt  find 
und  durch  einen  Hebel  oberhalb  des  Gchäufes  gellellt  «erden,  wo  die  Luft  durch  eine  grofse  Klappe  in 
den  Saal  tritt.  Hei  fehr  kalter  Witterung  wird  fic  durch  Klappen  in  den  unteren  Teilen  der  Gebäufc- 
thüren  eingeführt,  nachdem  Tie  im  Heizkörper  zirkuliert  hat.  Jeder  Rohrpfeiler,  an  welchen  2  Kamine 
angebaut  lind,  befleht  aus  4  Kauchrohren,  welche  von  8  Abluftrohren  umgeben  find,  und  ifl  mit  glafierten 
Platten  bekleidet.  Alle  Kohre,  von  denen  die  Hälfte  für  ein  Gefchofs  beftiinmt  Hl,  werden  vom  Unterbau 
aus  gereinigt,  von  welchem  der  Heizer  auch  alle  wagrechten  Heizrohre  und  Klappen  uberwachen  katin, 
ohne  die  Säle  betreten  zu  muffen. 

Von  den  nachftehenden  Beifpiclcn  für  Sammellüftung  beziehen  fich  die  erften 
beiden  auf  gemeinfame  Luftzuführung  für  mehrere  Bauten  bei  getrennter  Entlüftung 
derfclben,  das  dritte  auf  gemeinfame  Entlüftung  für  mehrere  Gebäude,  deren  jedes 
jedoch  einzeln,  aber  kanalifiert  belüftet  wird. 

Im  Gafthuis  Stuivcnberg  zu  Antwerpen  erfolgt  die  Zuleitung  des  Dampfes  und  das  Eintreiben 
frifcher  Luft  zu  den  Pavillons  durch  Ventilatoren  vom  KefTclhaus  aus.  Die  I.uft  wird,  den  beiden  Stock 
werken  entfprechend ,  vom  Keller  aus  gefunden  durch  die  Hohlfäulen  des  mittleren  Kreisbaues  ein- 
geführt, und  ebenfo  getrennt  durch  Wand-  und  Kellerkanäle  nach  dem  I.üftungsfchornflein  in  jedem 
Pavillon  abgefaugt. 

Im  Sabbatsbcrghofpital  zu  Stockholm  find  6  zweigefehofiige  Pavillons  mit  gemcinfamcr  Dampf- 
heizung, Dampf luftheizung  und  Drucklüflung,  aber  mit  getrennter  Sauglüftung  ausgeflattet.  Der  Eintrieb 
der  vorgewärmten  Luft  erfolgt  hier  jedoch  vom  Wirtfchaftsgebäude  aus  für  jedes  Gebäude,  feinen  beiden 
Stockwerken  entfprechend,  durch  je  2  einzelne  glafierte  Rohre '*•). 

In  den  medizinifchen  Lehranflaltcn  zu  Halle  mit  tief  herabhängenden,  diagonalen  Scheidewänden 
wird  die  Zuluft  für  jedes  Gebäude  oberhalb  der  Dächer  entnommen,  fällt  in  Schächten  herab  za  grofsen 
ummantelten  Dampföfen,  fleigt  an  diefen  empor  in  die  Korridore  und  tritt  dann  durch  Maueröffnungen 
unter  die  Dampfmantclöfcn  in  den  Sälen.  Dagegen  ifl  hier  die  Entlüftung  an  einen  fünf  Kliniken  ge- 
meinfcliaftlichen  Luftungstunn ,  der  durch  2  gufteiferne  gerippte  Schomfleinc  der  Keffel  erwärmt 
um  deren  Feuer  auszunutzen.    Die  AMuftkanäle  nach  demfclben  lind  befahrbar. 
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5|  Hei  zun«;  von  B  lockbauten. 

Der  gewichtigfte  Einwand  gegen  die  Verwendung  von  Korridor-  oder  Block- 
bauten zur  Krankenunterkunft  be fleht  darin,  dafs  weder  eine  gute  Fenfterluftung. 
noch  eine  andere  Liiftungsart  mit  Ausfchlufs  einer  gewiffen  Luftgemein fchaft  der 
verfchiedenen  an  einem  oder  um  einen  Korridor  gelegenen  Krankenräume  zu  erreichen 

"*J  J/"  l'*rk  keffHai,  Hithrr  grttH  /.t;,Mnm.    H»uJtr,  Hd.  j\  l«89,l,  S.  4V. 

'«'}         Pläne  und  Nah««»  ilc.<  vorftchc.d  t>-f|.  .  ebenen  Btifpiele  finden  fielt  in  Act  1.  Aufl.  diefe*  Hefte»  (S.  «tj  IT.?. 
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ift.  Wie  weit  die  Luftgcmeinfchaft  unter  Umftänden  geht,  wurde  öfters  durch  das 
Beifpiel  des  Viktoria-Hofpitals  zu  Netley  belegt,  in  deflen  langem  Linearblock  das 
Oeflhen  eines  ftarke  Geruche  verbreitenden  Abfceffes  in  einem  fehr  entfernten  Saal 
fich  bemerkbar  machte.  In  folchen  Gebäuden  kann  man  felbft  durch  die  beften 
Lüftungseinrichtungen  die  Luftgemeinfchaft  nur  einfehränken,  nicht  ausfchliefsen, 
wenn  man,  wie  dies  auch  fonfl  gefchehen  foll,  jedem  Raum  feine  eigenen,  regel- 
mäfsig  wirkenden  Lüftungsmittel  giebt  und  die  Querlüftung  durch  Fenfter,  Schieber 
u.  f.  w.  blofs  benutzt,  wo  fie  Ordnung smäTsig  überwacht  werden  kann.  Die  Fricdens- 
Sanitätsordnung  fchreibt  dementfprechend  auch  für  die  Krankenzimmer  die  nötigen 
eigenen,  durch  die  Heizung  erwärmten  Frifchluftkanäle  und  Abluftkanäle  vor. 

Frifchc,  vorgewärmte  Luft  follte  fomit  den  einzelnen  Räumen  gefondert  zuge- 
führt werden.    Bezüglich  der  Korridore  liehe  Art.  1 1 2  (S.  67). 

Im  eingefchoffigen  Krankenhaus  zu  Langen falza  mit  zweigefchoffigem  Mittel- 
bau war  eine  Teilbarkeit  in  drei  Raumgruppen  für  Zeiten  geringen  Andranges  und 
für  Anfteckendkrankc  die  Benutzbarkeit  der  Kopfbauten  mit  je  einem  Nebenraum  zu 
berückfichtigen.  Die  Erwärmung  der  Heizkörper  erfolgt  durch  Warmwaffernieder 
druckheizung  und  diejenige  der  Zuluft  durch  Feuerluftheizung ;  die  Abluft  wird  durch 
Saugfehornfteine  abgezogen  (Fig.  35  bis  38150). 

Dementfprechend  wurden  für  die  Heizkörper  in  den  Räumen  2  Keflcl,  von  denen  einer  ausfchaltbar 
ift,  im  Keller  vorgefchen.  Das  WarmwalTcr  flcigt  zu  einem  Vcrteihingsrohr  im  Dach,  von  welchem  die 
Fallllrünge  zu  den  Heukörpern  abzweigen,  und  Sammelfirange  in  den  Warmluftkanälen  fahren  das  WalTer 
zu  den  Keffeln  zurück.  Das  Expanfionsgcfäfs  im  Dach  hat  durch  ein  Signal rohr  mit  einem  Hahn  im 
Hcizcrftand  Verbindung.  Am  tiefiten  Tunkt  der  Kttcklcitung  erfolgt  das  Fullen  und  Entleeren.  Schieber 
im  Dach  ermöglichen  das  Ausfchaltcn  von  Raumgruppen.  Die  Heizrohre  find  in  den  Wanden  und  Decken 
durch  Hülfen  umgeben,  in  nicht  bewohnten  Räumen  gut  ifoliert. 

Die  einem  Schacht  rechts  vom  Eingang  (Fig.  38)  entnommene  Luft  fteigt  nach  Erwärmung  am 
Feuerluftofen  aus  der  Heizkammer  jederfeits  in  die  Fufsbodenkanäle  unter  den  Flurgängen  und  au.s  diefen 
unter  die  Heizkörper  der  in  den  Flügeln  zu  heizenden  Räume.  Die  Warmluftzuführung  ift  nicht  teilbar, 
um  die  Heizanlage  in  einer  ausgcfchalteten  Raumgruppe  vor  Frort  zu  fchlltzen ;  doch  ermöglicht  die 
Zungenleilung  in  den  Fufsbodenkanälen  getrennte  Luft/uführung  zu  den  Abteilungen  an  den  Enden  des 
Gebäudes. 

Die  hinter  den  Fufsbodenkanälen  gelegenen  Sammler  für  die  Abluftrohre  wurden  hingegen  ent 
fprechcml  den  zwei  Rauingruppen  jedes  Flügels  geteilt  zu  einem  durch  das  Rauchrohr  der  Heizflätten  — 
im  Sommer  durch  Kokcsöfen  —  erwärmten  Ltlftungsfchornflcin  am  Treppenhaus  geführt  und  find  vom 
Keller  aus  durch  DrolTelklappen  abfperrbar.  Ein  befondercr.  teils  aus  glafierten  Rohren  begehender 
Sammelkanal  unter  dem  Erdboden  fchliefst  an  einige  Abluftrohrc  an,  deren  Einführung  in  die  Hauptfammlcr 
unthunlich  war.  Das  Abfperren  der  Abluft  einzelner  Raumgruppen  ill  durch  DrotTelklappen  vom  Keller 
aus  ermöglicht. 

Die  Anlage  wurde  von  Rielfchel  c-  Htnntberg  (Berlin)  ausgeführt. 

Der  neue  dreigefchoffige  Blockbau  in  Wiesbaden  hat  Dampfniederdruckheizung 
für  die  Erwärmung  der  Heizkörper  in  den  Räumen  und  der  Zuluft  in  den  Heiz- 
kammern. Die  nicht  erwärmten  Abluftrohre  find  für  die  Gefchoffe  getrennt  über 
Dach  gefuhrt  (Fig.  39  b's  4'  i:,1>- 

Da  die  Keffel ,  von  denen  zunächft  zwei  ausgeführt  wurden,  den  benachbarten  Irrenpavillon  und 
erforderlichenfalls  die  Hälfte  de*  Verwaltungsgebäudes,  mit  verforgen  füllten,  find  diefelben  des  Gelände« 
wegen  tief  gelleilt.  Die  lotrechten  Stränge  von  der  Hituptdampflcilung  nach  den  Heizkörpern  wurden  gut 
ifoliert,  in  Rohrfchlitze  gelegt  und  verputzt.  Das  KondenswatTcr  (liefst  durch  dasfelbe  Rohr  zurück  und 
wird  im  Keller  an  den  Abzweigtlellen  in  die  Kondensleitung  geführt. 

Unter  dem  Wannluftkanal  ,  welcher  die  4  Hcizkaminem  verbindet ,  liegt  der  Kaltluftkanal ,  dem 
nach  Paffiercn  von  Filtern  durch  vergitterte  Keller  fenfter  von  zwei  Seiten  Aufsenlufl  zugeführt  wird,  um 

l»i  Nach:  Hi  n-.k,  f    K.     Kiankenhsi:*  zu  l.»iiseiiljlra.    Hiutfcr.i:  H:uu    1ES5,  S.  j48  u.  atu. 
ISI)  Nicri  fietindlicher  Mitteilung  de.  Herrn  StadtWumeirter.  t/rati  in  Wieitiadeii. 
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Heizung«-  und  Lüftungsanlage  des  neuen  Krankenpavillon*  im 
ftädtifchen  Krankenhau*  zu  Wiesbaden  m  . 


»if)  Siehe:  Passwitz,  a.  a.  ().,  S.  179. 


auch  bei  ungünfliger  Witterung 
Frifchluft  zu  erhalten.  Bis  zu 
(liefern  Kaltluftkanal  find  die  von 
der  Heizkammer  lotrecht  in  den 
Scheidewänden  aufzeigenden  Zu- 
luftrohre  hinabgeführt,  und  Mifch- 
klappen  gefhitten ,  die  aufzei- 
gende Luft  zu  mifchen ,  bezw. 
nur  warme  oder  kalte  Luft  zuzu- 
führen. Durch  eine  DrofTelklappc 
in  jedem  Warmluftkanal  kann  die 
Luftzuführung  gänzlich  abgcflellt 
werden.  Die  Zuluftrohre  mün 
den  in  den  zu  lüftenden  Räumen 
unter  der  Decke.  Vorgefchriebcn 
war  eine  Lüftungsmenge  von 
6Q  dm  bei  10  Grad  C.  für  die 
Kranken-  und  1 -maliger  Luft- 
wechfel  in  den  anderen  Räumen. 

In  der  Heilftätte 
Üderberg  bei  St.  Andreas- 
berg im  Harz  »*•)  erfolgt 
die  Heizung ,  Lüftung 
und  Warmwafferbereitung 
durch  Dampf  von  V'i  0  At- 
mofphäre. 

Den  Heizkörpern  wird 
der  im  KefTelhaus  reduzierte 
Dampf  durch  einen  gut  ifolier- 
ten  Strang  zugeführt.  Die  Bäder 
erhielten  eigene  Leitung,  da 
dort  Heizung  erforderlich  wird, 
wenn  diejenige  der  anderen 
Räume  abgefperrt  ift.  Zum 
Vorwärmen  der  Frifchluft,  zur 
Warmwafferbereitung  oder  für 
letztere  allein  benutzt  man  den 
Abdampf  der  Bctriebsmafchine. 
Wenn  derfelbe  nicht  genügt  oder 
nicht  vorhanden  ift,  flrömt  fclbft- 
thätig  frifcher  auf  '/in  Almo- 
fphäre  reduzierter  Dampf  in  die 
betreffende  Leitung.  Die  Lüf- 
tung! menge  von  100 cbm  treibt 
ein  Ventilator  von  1500  mm  Flü- 
geldurchmcffer ,  denen  Elektro- 
motor am  Tag  von  der  elektri- 
fchen  Beleuchtungsanlage,  nachts 
von  Akkumulatoren  feinen  Strom 
erhält,  den  in  den  einzelnen  Räu- 
men aufgeflclltcn  Heizkörpern 
zu.  Die  unter  der  Decke  eintre- 
tende Luft  wird  durch  Lenkbleche 
inöglichfl  zerflreut,  fo  dafs  auch 
kühl  eingeblafcn  werden  kann. 
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t)  Fufsbnden-  und  Wandheizung. 

Jäger*1")  in  Paris  hat  zuerft  die  Heizung  eines  Pavillons  aus  Kifen  und  Ziegeln 
mittels  einer  Heifswafferheizung  unter  einem  Fufsboden  aus  Schieferplatten  auf  Eifen- 
trägern  vorgefchlagen.  Kr  heizte  dann  das  Spital  der  Kuus'fchcn  Spinnerei  zu 
Windifch  in  der  Schweiz  zu  demfelben  Zwecke  mittels  eines  Luftheizungsofens  im 
Unterbau  unter  einem  folchen  Schieferfufsboden  177};  doch  war  die  Erwärmung  nur 
bei  Einteilung  der  Lüftung  genügend. 

In  der  Kinderabteilung  für  anfteckende  Krankheiten  der  König].  Charite  zu 
Berlin  erhielten  die  Ifolierzimmer ,   Säle  und  Veranden  der  drei  eingefchoffigen 


Fig.  42. 


1  500 
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Fufsbodcnheiiung  und  Lüftungsanlage  im  Kinderkrankenhaus  lür  anfleckende  Krankheiten 

der  Kgl.  Charilc  zu  Hcrlin. 
Soekelgefci.of»  Iii). 


Pavillons  für  Scharlach,  Diphtherie  und  Mafern,  fowie  drei  Beubachtungszimmer 
im  Erdgcfchofs  des  Aufnahmepavillons  (fiehc  den  Plan  in  Kap.  4,  unter  c,  3)  eine 
derartige  Fufsbodcnheizung  durch  Dampf  (Fig.  42  u.  43i:,tu  i:'4). 

Die  Wände  der  Gebäude  beflehen  aus  Oti>m  flarkem  Eifenfachwerk ,  welchem  zur  befleren  Hin- 
derung der  Wärmelcitung  mnenfeitig  4  cm  flarkc  Monier  -Platten  vorgefetzt  (ind,  die  Fufsboden  aus  einer 
durchgehenden,  .>  cm  Harken  Zementpl.itte  mit  Eifeneinlagen ,  auf  Steinpfeilern  und  einem  4  cm  flarken 
Granitobelag.  die  Dächer  aus  2  Wellblcchlagen  mit  Sln>hlchmauttrag  auf  der  unteren. 

Die  zu  heizenden  Räume  erhielten ,  mit  Ausnahme  der  gcfchhifl'encn  Veranden ,  fägeartige  Dach 
lichter,  durcli  welche  fic  im  Sommer  entlüftet  werden.  Infolge  der  beträchtlichen  Abktthlungsflächen  wurde 
dauernder  Betrieb   Tag  und  Nacht  hindurch  vorgefehen. 

1Sli  Fakf.-Kepr    nach:  Aiiflallcu  de»  <>iTl iiiIilIicu  (;cfundlu.-it>urfrn>  in  Freuften.    rWlin  iS^o.    S  117. 
' -•)  Nach    Neuhau  eine«  Kil.deikrankeiihuiiir.  für  ..nfWekende  Krankheiten  W\  der  kgl.  Chafitt  io  Berlin.  Cenualbl. 
d   llauveiw.  1SS&,  S  6» 
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Der  vom  KelTelhaus  der  Charite  zu  den  Gebäuden  geleitete  Dampf  wird  vor  Eintritt  in  den  Auf- 
nahmepavillon  auf  0  s  Atmofphärc  gebracht  und  durch  5  [folterte  Zweigleitungen  unter  der  Decke  des  l,«o  m 
hohen  Sockelgefchoffcs  den  einzelnen  Gebäuden  zugeführt.    Hier  find  in  den  als  Hcizkammern  dienenden 

Räumen  0,»o  bis  0,40 m  unter  ihrer  Decke  die 
Dampfrohre  parallel  untereinander  fo  verbunden, 
dafs  entweder  die  gefammte  Heizfläche  oder  zwei, 
bezw.  ein  Dritteil  derfclben  benutzt  werden  kann, 
was  fich  durch  Ventile  regeln  läfst. 

Die  frifche  Luft  wird  durch  die  halb  vor 
dm  Heizkammern  vortretenden  Schächte  entnom- 
men ,  pal'ficrt  ein  Tarpaulinfilter  in  abhebbaren 
Rahmen,  wird  in  der  Heizkammer  durch  ausflrömen 
den  Dampf  befeuchtet  und  tritt  durch  die  mit  Ver 
fchlufs  und  Mifchklappen  verfchenen  Zuluftrohre  in 
der  Mitte  der  Längswändc  unter  der  Decke  der 
Säle  in  diefc  ein.  —  Die  über  Dach  geführten 
Abluftruhre  in  den  Saaleckcn  find  über  dem  Fufs 
boden  mit  Vcrfchlufsklappcn  veifehen.  Den  kleinen 
Räumen  wird  frifche  Luft  durch  abfchlicfsbare 
Maueröffnungen  hinter  Rippenheizkörpern  zugeführt, 
deren  fchmiedccilcrnc  Mäntel  mit  Ifolierpappe  gefüt 
tert  wurden  und  oben  eine  Klappe  zur  Regehing 
der  Wärmeabgabe  haben.  Abluftrohre  find  hier 
nicht  vorhanden.  —  Im  Winter  188S— 89  ,  wo 
die  Aufsentcmperatur  nicht  unter  —  13,s  Grad  C. 
fank,  waren  nach  Klutmarm  nie  mehr  als  *  j  Heiz- 
fläche in  der  Kammer  unter  Dampf;  bei  —  0,:.  Grad 
flieg  die  Saaltemperatur  fchon  bei  Heizung  von 
i  Fläche  zu  hoch.  Der  Dampfdruck  betrug  meid 
nur  O.i  Atmofphäre,  fo  dafs  bei  folchen  Anlagen 
eine  Regelung  der  Wärmeabgabe  111  engeren  Grenzen 
möglich  fei.  Die  Luitbcv.cgung  von  oben  nach 
unten  trat  nur  bei  hohen  und  mittleren  Aufsen- 
temperaturen  ein,  nahm  aber  bei  grofser  Kälte  den 
umgekehrten  Weg  —  vermutlich  infolge  vieler  durch- 
läffiger  Fugen  des  Daches  und  der  Deckenlichter, 
was  wegen  läftigen  Zuge*  dann  das  Schliefsen  der 
Abluftkanäle  bedingte.  Bei  mittlerer  Wintertem- 
peratur  konnte  gegenüber  dem  geforderten  Luft 
«rechte]  von  8<|cbm  der  doppelte  gemeffen  werden. 

Die  Heizungsanlagc  wurde  von  Rtut,  Otto 
Meye>  (Hamburg)  ausgeführt.  Die  Korten  der  Heiz 
anläge  l)ctrugen ,  cinfchlicfslkh  derjenigen  für  die 
Warimvafl'erbcrcilung,  die  Rohrleitungen  von  und  nach 
dein  Kcffelhaus.  fovvie  für  die  zugehörigen  Maurer- 
und Stemmarbeiten,  16000  Mark. 

Verfuche  im  Hamburger  allgemei- 
nen Krankenhaus,  den  Itcinernen  Fufs- 
boden,  deffen  Kühle  man  das  Vorkom- 
men bösartiger  Erkaltungen  und  Ruck- 
falle zufchrieb,  zu  erwarmen,  führten, 
nachdem  die  Erwärmung  desfclben  durch  Luftheizung  nicht  befriedigt  hatte,  zur 
Heizung  des  Kanalfyftems  unter  demfelben  mittels  Heifswaffer,  welche  das  unerwartete 

»*»)  Siehe;  Klitmam*.  H     HetiicbsergebniiTe  der  Fuf«bodenh.:i«iml{  in  der  Kinderabteilunj  der  Chan'tc  Centralbi. 
1889,  S.  463  u  ff. 
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Ergebnis  lieferte,  dafs  eine  anderweitige  Heizeinrichtung  nur  noch  bei  grofser  Kälte 
erforderlich  wurde. 

In  Hamburg-Eppendorf  wählte  man  Niederdruckdampfheizung  von  Bechern 
&  Poft.  Jeder  der  eingefchoffigen  Pavillons  hat  eine  eigene  Feuerftätte  und  einen 
Keflel,  von  welchem  ein  Syftem  von  Dampfrohren  ausgeht,  das  fowohl  den  Hohl- 
raum unter  dem  Saal  und  dem  Badezimmer,  als  auch  die  Heizkörper  in  den  übrigen 
Räumen  und  die  Erifchluft  erwärmt.  Die  Entlüftung  erfolgt  nur  durch  Thüren, 
Eenfter,  Jaloufien  über  letzteren  und  Dachreiter  (Fig.  44  u.  45  15ß). 

Die  zur  Heizung  nötigen 
Räume  im  Keller  des  nord- 
«ertlichen  Kopfbaues  find  von 
aufsen  durch  den  Kcllerhals  zu- 
gänglich. Halbllein  ftarke,  an 
ihren  unteren  Teilen  durch- 
brochene Wände  auf  einer  0,2o  1,1 
flarken  Konkretfchicht  bilden 
die  0.7»  ">  breiten  und  hohen 
Kanäle,  welche  durch  6  cra  Marke 
Zcmcntplatlcn  von  0,s&  m  Seiten- 
länge mit  Eifeneinlage  abgedeckt 
wurden,  deren  freiliegende  Fugen 
durch  untergelegte  Flachcifcn- 
fehienen  und  Zementvergufs  ge- 
dichtet wurden.  Auf  diefen  Plat- 
ten liegt  ein  2<"  flarker  Ter- 
razzobelag,  und  10  cm  unter  den- 
felben  find  die  Dampfheizrohre 
auf  Eifenbahnfchicnen  gelagert ; 
fie  wurden  vorher  innen  mit 
heifsem  Firnis  oder  mit  Goudron, 
Petroleum  und  Teer  (fehr  dünn 
und  in  heifsem  Zufland)  getränkt 
und  dann  abermals  erwärmt.  Das 
ganze  Kanalnctz  ill  vom  Keller 
aus  mittels  einer  dicht  fchliefsen- 
den  Thür  zugänglich  und  luftbar 
gemacht. 

Frifche  Luft  wird  an  den  Saallängswänden  durch  die  Luftfchlote  /  entnommen  und  durch  unterirdifche 
Kanäle  mit  Gazefiltern  und  dicht  fchlicfsbaren  Klappen  den  Kippenheizkörpern  j  zugeführt,  deren  Mäntel 
fich  zur  Erlangung  ftrahlender  Wärme  thurartig  öffnen  laffen.  Diefe  Heizkörper  fetzt  man  im  Frühjahr 
und  Herbft  vor  Beginn  der  Fufsbodenheizung  allein  in  Betrieb  und  follen  bei  fcharfer  Aufsenkältc .  unter 
(lärkerer  Dampfzuführung  und  Schliefscn  der  Frifchluftzuführungen ,  die  Fufsbodenheizungen  unterflützen. 
Unter  dem  Baderaum  kann  die  Heizung,  da  diefer  in  den  Uebergangszeiten  oft  höhere  Temperatur  als  der 
Saal  beanfprucht ,  gefondert  in  Betrieb  gefetzt  werden.  In  den  Einzelzimmern  find  die  Heizkörper  auch 
zur  L'inlaufheizung  verwendbar;  im  Tagraum  wird  ihnen  frifche  Luft  durch  Thonrohre  unter  dem  Fuß- 
boden zugeführt.  Tagraum,  SpUlküche  und  die  Einzelzimmer  des  vorderen  Kopfbaues  erhielten  Uber 
Dach  geführte  Abluftkanäle. 

Nach  Zimmermann  S*  Ruffel xir)  zeigte  der  Saalfufsboden  bei  einer  Kanaltcmpcratur  von  3'2.s  bis 
35,o  Grad  C.  (=  26  bis  28  Orad  R.)  eine  folche  von  22,5  bis  25,o  (=  18  bis  20  Grad  R.)  und  d.e  Luft 
17,-,  Grad  C.  (  —  15  Grad  R  ).  Nach  Dimke  betrugen  der  mittlere  Unterfchied  zwifchen  Fufsl>oden-  und  Luft- 
temperatur 3.75  bis  (J,25  Grad  C.  (=  S  bis  5  Grad  R.  und  die  Ileizkoflen  vom  I.  Oktober  bis  30.  April  1887: 


lidj  Nach:    J'i.sekk,  Tm.     Mit'.bcilungcn  über  das  neue  allgemeine  Kia»kenh.uis   111   Hamburg- Eppendorf  fnter 
Mitwjtkung  von  Dr.  H.  Ci  k^chmanh.    Deuifche  Vieri  f.  off.  G:fundhcitspfl.  1S88,  S   565,  561. 
11')  Siehe    Zimmermann  &  Keri-KL,  a.  a.  O.,  S.  »,  3. 
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23. 'o.  >•»  kältcüen  Wintermonaten  25  Pfennige  für  1  Bell.  Mtyer***)  Rieb!  die  Korten  für  die  Heizung 
und  WarmwaiTerbercituug.  einfchliefslich  Bedienung  und  Unterhalt,  während  der  Zeit  vom  I.Juli  1889  bis 
30.  Juli  1890,  bezw.  1891  bei  545617,  bezw.  593344  Kranken-  und  Beamtentagen,  fomit  für  den  Kopf 
zu  0,23,  bezw.  0,26  Mark  an. 

Doch  führte  die  in  Hamburg- Eppendorf  den  Winden  fehr  ausgefeilte  Lage,  die  Anordnung  von 
einfachen  Fenftern,  Glasjaloufien  und  Dachreitern  in  den  Pavillons  zum  Schliefen  der  Jaloufien  und  unter 
L'mfländen  zum  Abfchliefsen  der  Zuführung  frifchcr  Luft,  um  obige  Temperaturen  zu  erreichen,  fo  dafs 
der  Luftwechfel  dann  auf  Thliren,  Fenflerfpalten  und  einige  DachreiteröfTnungen  eingefchränkt  wurde. 

Fufsbodenheizungen  dcsfelben  Syftems  erhielten  auch  der  neue  Doppelpavillon 
der  chirurgischen  Abteilung  des  ftädtifchen  Krankenhau fes  zu  Frankfurt  a.  M.  und 
die  fünf  neuen  Pavillons  im  St.  Jakobs- Hofpital  zu  Leipzig  ll!t). 

In  letzterem  werden  die  Niederdruckdampfkeflel  der  Pavillons  vom  KclTelhaus  aus  mit  Dampf  ver- 
torgt,  die  Fenflerfpaltcnluft  im  Saal  durch  ein  Kohrfyflem  erwärmt  und  die  Abdeckung  des  Kanalnetzes 
durch  ftärkere.  die  Wärme  beffer  auffpeichernde  Zementplatten  bewirkt. 

Die  Heizung  der  VVandfiächen  ift  teils  allein,  teils  in  Verbindung  mit  Fufs- 
bodenheizung  ausgeführt  oder  in  Vorfchlag  gebracht  worden. 

Im  Kinder-Hofpital  zu  Bafel '*•)  erfolgte  die  Erwärmung  der  Scheidewände   von  drei  zweifeitig 
belichteten  Sälen  des  Mittelbaues  durch  umlaufende,  in  einer  Heizkammer  des  Sockclgefchoffes  mittels  zweier 
gufteifernen  Oefen  erwärmte  Luft.  Die  Kauchrohre  der  erfleren  heizen  in  befonderen  Kammern  die  Zuluft, 
welche  erforderlichenfalls  durch  einen  Ventilator  in  die  Säle  getrieben  wird,  und 
Fig.  46.  die  verbrauchte  Luft  zieht  durch  befondere  Rohre  in  den  Scheidewänden  ab. 

Die  Gebrüder  rutuys  fchlugen  bei  Befprechung  des  Militär  Hofpital*  zu 
BrUiTelIM)  (fiehe  b,  1,  unter  a)  vor,  eine  Erwärmung  de«  unteren  Teiles  der 
Saalwand  mit  der  FrifchluftzafUhrung  zu  verbinden  und  das  hinter  einer  falfchen 
Plinthe  zu  diefem  Zweck  angeordnete  Heizrohr  (Fig.  46  14,j  auch  zur  Erwärmung 
kleiner  Heizbatterien  unter  den  Fenftern  zu  verwenden.  Da  hierdurch  die  Gefahr 
kalter  Strahlung  und  herabfallender  Luftftrome  befeitigt  wird,  fo  wollen  die  Vcrfaffcr 
die  Aufsenluft  fo  niedrig  als  erwünfeht,  erforderlichenfalls  mit  15  bis  18  Grad, 
hier  einfuhren.  Auf  gleiche  Weife  könne  die  Temperatur  der  Saaldecke  erhöht 
werden,  um  die  von  den  VerfafTern  befürwortete  Aufwärtsbewegung  der  Luft 
zu  fördern. 

^.^^  Die  Wandheizung  in  Verbindung  mit  Fufsbodenhcizung  kam 

11111  im  Scharlach-Pavillon  des  Hdpital  Troujfeau  zu  Paris  zur  Aus- 

fuhrung. 

Der  ganze  Kaum  unter  dem  Fufsboden  bildet  eine  Heizkammer ,  die  ebenfo 
wie  der  Hohlraum  der  aus  Eifengerüft  und  doppelten  Holzwändcn  begehenden 
Wände  durch  Heizrohre  mit  WafTer  von  150  Grad  C.  geheizt  wird.  Die  Heizvorrichtungen  find  in 
Anbauten  an  den  Stirnfeiten  des  Pavillons  untergebracht.  Dem  Krankenraum  ftrömt  die  Luft  aus  der  Heiz- 
kammer durch  OefTnungen  im  Fufsboden  in  der  Längs-  und  Querachfe  und  im  Wandfockel  zu.  Ein  Hetz- 
rohr zwifchen  den  Doppelfenftern,  deren  Scheiben  tn  echelcns  flehen,  erwärmt  die  Fenfterfpaltcnluft.  Die 
verbrauchte  Luft  foll  der  Dachreiter  (fiehe  Art.  97,  S.  59)  abziehen.  (V'ergl.  den  Plan  des  Gebäudes 
unter  b,  5,  x.) 

Eine  elektrifche  Heizung  ift  im  Hofpiz  des  Mont  Carmel 1,tl)  in  der  Nähe 
der  Niagarafällc  zur  Ausführung  gelangt. 

Der  von  dem  .Hk»  entfernten  Elektrizitätswerk  bezogene  Strom  heizt  in  dein  unteren,  4,50™  hohen 
Gefchofs  II  Schlafzimmer  mit  je  einer  Heizvorrichtung,  I  Speifefaal,  l  Bureau  und  den  36 m  langen, 
3«»  breiten  Flurgang,  letzteren  durch  9  Heiz  Vorrichtungen  zu  4  l'ferdeftärkcn.  Im  ganzen  find  für  diefc 
Räume  im  Winter  ca.  75  Pferdcflärkcn  erforderlich.   Der  mit  220  Volt  ankommende  Strom  wird  auf  1 10  Volt 
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»«)  N»ch  freundlicher  Mitteilung  vun  Herrn  Kua.  Olto  Mtyer  in  Hainbuig 
IM)  Siehe;  Leipzig  und  feine  Bauten     I-eipiig  li.yi.    S.  ,81 

Siehe:    Raichi-uss.     Die    Kmd-th-ilanfUllen.    In:    Omkiiahh       HaurlbieJ«    drt  Kinderkrankheiten 
Tübingen.    S.  494. 

'•'J  Siehe:  Pi  tzhvs,  F  <v  F.   Pi  tzf.vs     Pr/criftuw  dt  t ' h.'/ital  militairt  de  BrnxeUn.    Luttich  S  7a 

'»'I  Nseh  cbeodaf.,  Taf.  V  u.  Fig  tt. 

w)  Siehe:  Eiektrifche  Heizung  für  ein  Krankenhaus.    Gcfundh  W.  170 >  130. 
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transformiert.  Im  Keflel  für  die  Erwärmung  des  Walch  und  Badewaffers  mit  18001  Waflerinhalt  wird 
dos  Wärter  in  6  Stunden  von  15  auf  100  Grad  gebracht.  In  einem  zweiten  folchen  Keffcl  von  675 1 
Inhalt  erzeugt  man  diu  erforderliche  kochende  Waffer.  In  einem  elektrischen  Ufen  der  Küche  kann  man 
12  k«  Fleifch  gleichzeitig  braten  und  in  zwei  kleineren  Ofen  bei  HO  Ampere  und  10  Volt  in  18  Minuten 
Brot  backen. 


3)  Kunftliche  Beleuchtung. 

Die  künfthehe  Beleuchtung  im  Krankengebäude  ift  fo  anzuordnen,  dafs  jede 
uduuns   Krankenabteilung  eigene  Lichtzufuhrung  erhält,  alfo  bei  Gasbeleuchtung  eine  eigene 
abfperrbare  Leitung  vom  Hauptrohr  aus  hat,  um  fie  nach  Belieben  aus-  oder  ein- 
fchalten  zu  können. 

Alle  Leitungen  innerhalb  des  Gebäudes  find  frei  in  wenigftens  r>cm  Abftand 
von  der  Wand,  bezw.  unter  der  Deckenfläche  und  fo  zu  montieren,  dafs  bei  Aus- 
befferungen  die  fchadhaften  Stellen  fchncll  aufgefunden  und,  ohne  die  Wandfläche 
zu  befchädigen,  ausgebeffert  oder  ausgewechfelt  werden  können.  Abfperrhähne  follen 
mit  Schluffeln  verfchen  fein,  die  fich  in  der  Hand  der  Oberwärterin  befinden. 

Zur  Vermeidung  von  kohrbogen  fetzte  man  in  Nürnberg  die  Verflärkungen  der  Aufscnmauern  nach 
aufsen,  diejenigen  der  Zwifchcnmauern  auf  der  rohrfreien  Seite  ab. 

Die  Anordnung  der  Beleuchtungskörper  in  den  Krankenräumen  mufs  eine  ent- 
fprechende  Abend-  und  Nachtbeleuchtung  geftatten.  Oft  hat  man  fie  aufscrhalb 
des  Krankenraumes  hinter  Gangfenftern  oder  hinter  Aufscnfcnftern,  wie  dies  Tollet 
in  Montpellier  geplant  hat,  angebracht,  um  die  Verbrennungsgafe  vom  Saal  fern  zu 
halten;  oder  man  beleuchtete  die  Räume  nachts  aus  demfelben  Grunde  durch  ge- 
fchlofiene  Wandlaternen,  die  zur  Förderung  des  Abzuges  der  Saalluft  mit  Ab- 
luftkanälen in  der  Mauer  verbunden  find  oder  unmittelbaren  Abzug  ihrer  Feuer- 
gafe  nach  aufsen  erhielten.  Durch  folche  Anordnungen  erzielt  man  nur  die  Nacht- 
beleuchtung und  bedarf  auch  bei  diefer  in  befonderen  Fällen,  wie  bei  Unter- 
fuchungen,  Operationen  u.  f.  w.,  Beleuchtungsarme,  die  von  der  Decke  herabreichen, 
wie  folche  in  den  Sälen  des  Kaiferin  Elifabeth-Spitals  zu  Wien  neben  gefchloflenen 
Wandlaternen  vorgefehen  find. 

liiihm  empfahl,  nur  Beleuchtung  tn  der  Mitte  des  Saales  Uber  den  Tifchcn  durch  Hangearme  mit 
Schirm  oder  Kugel  anzubringen,  die  Ach  herunter-  und  hinaufziehen  laffen,  und  wenn  He  oben  find,  »eine 
brauchbare  Abendbclcuclitung  und  ,  wenn  die  Ampel  bis  auf  Tifchhöhc  herabgezogen  und  die  FUmme 
angcmcfTcn  reduziert  ifl,  eine  entsprechende  Nachtbeleuchtung i  bieten. 

Eine  folche  Anordnung  fchliefst  das  unmittelbare  Abziehen  der  Verbrennungs- 
gafe  aus,  würde  alfo  nur  unter  einem  immer  offenen  Dachreiter  möglich  fein,  wenn 
man  die  Saalluft  nicht  durch  diefe  Gafe  noch  verfchlechtern  will.  Abzugsrohre  von 
4cm  VVeite  follen  auch  bei  der  Lage  der  Lichtquellen  in  der  Saalmitte  die  Gafe  der 
letzteren  nach  aufsen  oder  nach  Abluftfchloten  leiten.  Dies  verlangt  eine  fefte  Lage 
der  Beleuchtungskörper.  Diefe  geben  das  gleichmäfsigfte  Licht,  wenn  fie  in  der 
Längsachfe  hintereinander  oder  in  zwei  parallelen  Reihen  liegen. 

S.-/iumf>nrgVil)  rechnet  bei  Gaslicht  auf  18  Betten  4  Flammen,  alfo  im  zweireihigen  Saal  zwifchen 
jedem  Beltenpaar  eine  Lichtquelle.  In  England  haben  die  Gnsanne  meifl  3  bis  5  Flammen  und  find  dem- 
entfprechend  verleih.  In  der  /tirmingham  gttural  in/h man-  und  im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore 
find  aufserdem  Uber  den  Betten  an  den  Scitcnwänden  Gasflammen,  be/w.  Doppeiarme  für  Gas  an- 
gebracht. 

In  kleinen  Krankenzimmern  ift  die  Lichtquelle  fo  anzubringen,  dafs  fie  den 

>•»)  Siehe:  Viert.  {.  gcr.  Meihciii,  Ilii   IV,  5.  316 
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Kranken  nicht  beläftigt,  und  wenn  thunlich  fo  hoch  über  einem  Tifch,  dafs  fie  Lefen 
und  Schreiben  daran  geftattet. 

Gange  und  Treppen  bedürfen  nur  hinreichender  Beleuchtung,  die  das  not- 
wendige Mafs  nicht  überfchreiten  foll. 

ßokm  "*)  empfahl  das  Anbringen  von  Druckreglern ,  um  für  eine  ruhige  und  vorteilhafte  Aus- 
nutzung des  Leuchtgafes  Sorge  zu  tragen.  Die  Beleuchtungskörper  follen  in  folchen  Räumen  in  einer 
Hohe  tiegen,  dafs  Befchadigungcn  oder  Mifsbräuche  ausgcfchloffcn  find. 

Als  Beleuchtungsmaterial  wird  man  das  befte  in  der  üertlichkeit  erlangbarc 
wählen,  wenn  nicht  das  Vorhandenfein  eines  Keffcls  in  der  Anrtalt  es  geftattet,  Beleuchtung 
elektrifches  Licht  felbft  zu  erzeugen,  was  bei  Kombinationen  von  Dynamomaschinen 
mit  Akkumulatoren  ohne  Nachtdienft  möglich  ift. 

Für  nicht  zu  kleine  Krankenhäufcr  empfiehlt  Pamtwitz,  einen  eigenen  Gas- 
generator für  die  Körting  fehen  Gasdynamos  aufzuteilen,  bei  kleinen  Anlagen  einen 
Benzindynamo  zu  verwenden. 

Auch  alle  Umhüllungen  von  elektrifchen  Leitungen  follen  frei  liegen. 

Von   der  Anordnung  der  elektrifchen  Beleuchtungskörper  in  den  Kranken 
gebauden  des  Urban  giebt  Hagemeyer  Pläne. 

Die  30  - Bctlcnlalc  der  Männerubtcilungen  find  mit  je  IO,  diejenigen  der  Fraucnabicilungen  mit  je 
S  Glühlampen  zu  je  16  Normalkerzen  ausgeflattct ,  die  in  a  Reihen  von  3.»»  '«  Abftand  in  der  Längs- 
nchtung  des  Saales  von  der  Decke  herabhängen Sie  geflatten  durch  Anbringen  befonderer  Dunkel- 
llellvorrichtungen  die  Abflufung  ihrer  Helligkeit  und  durch  Anfetzen  einer  mit  biegfamer  Lcitungsfchnur 
*u<gefbitcicn  Handlampe  an  Stelle  einer  Glasbirne  eine  intenfive  Beleuchtung  des  Kranken. 

In  Nt1rnl>erg  erhielt  jeder  32  Hetlenfsal  8  Deckcnpendelgltthlampcn  un<l  4  Anfchlufsdolen  für  beweg- 
hebe  Handlampen  und,  wie  die  Krankenzimmer,  Ehinkclfchaltcr  für  5  Abftufungen  der  Helligkeit.  Die 
Glühlampen  der  Sile  können  zu  I  bis  7  Lampen  brennen.  Nacht*  genügt  ineill  das  durch  die  nach  dem 
Quergaog  führende  GlasthUr  einfallende  Licht. 

In  der  Glasgmv  Victoria  infirmary  hat  nach  Schumburg  jedes  Krankenzimmer 
eine  zu  therapeutifchen  Zwecken  geeignete  Leitung,  an  welche  nur  die  Drahte  an- 
zusetzen find,  wenn  man  die  Kranken  im  Bett  zu  elektrifieren  hat1"'7). 

Als  bewegliche  Beleuchtungsgegenftände  eignen  fich  in  Krankengebäuden  trag- 
bare Glühlampen  vorzuglich. 

In  den  Heilftätten  für  Lungenkranke  haben  fich  von  anderen  Bcleuchtungs-  »s1- 
arten  die  durch  Oelgas  mittels  ^«rr'fcher  Gasglühlichtbrenner,   womit   die  von  v^aZw 
Heinrich  Hirtel  (Leipzig- Plagwitz)   ausgeführte  Anlage  in  Albertsberg  ausgeftattet  "teu- 
ift,   und  die  Acetylenbeleuchtung   von   Julius  Pintfch  (Berlin)  am  Grabowfee  als 
vorteilhaft  erwiefen. 
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4)  Nebenräume. 

Jede  Krankenabteilung  erhält  eine  geringere  oder  gröfsere  Zahl  .von  Neben-  «5» 
räumen  und  Einrichtungen  für  die  Kranken,  das  Warteperfonal  und  den  Arzt,  welche  Nebenraume 
den  krankenräumen  beizugeben  find.    (Siehe  auch  Art.  31,  S.  18.^ 

Als  folche  können  in  Betracht  kommen: 

31)  folche  für  die  Kranken  ; 

$1)  folche  für  das  Warteperfonal,  und 

6)  folche  für  den  Arzt. 

Von  diefen  erfordern  befonderc  Refprcchung: 

Zu  Gruppe  31  gehörig:  Zu  Gruppe  $3  gehörig: 

a)  Aufnahmezimmer  (fiehe  unter  «);         a)  Warterzimmer  (fichc  unter  ».}; 

b)  Abfondcrungszimmer  (fiehe  unter  ß);        b)  Spülküche  (fiehe  unter  x); 

c)  Tagraum  (fiehe  unter  7};  c)  Raum  •  für   reine  Wäfche  (fiehe 
b)  Veranden  (fiehe  unter  3);  unter  X); 

c  )  Baderäume  (fiehe  unter  s);  b)  Raum  für  Hausgeräte  (fiehe  unter  jt); 

f)  Wafchraum  (liehe  unter  £):  c)  Desinfektionsraum  für  fehmutzige 

9)  Abortraum  (fiehe  unter  7j);  Wäfche  (fiehe  unter  v); 

[))  Unterfuchungszimmer    (fiehe    un-        f  *  Raum  für  das  Ausgufsbeckcn  11.  f.  w. 
ter  (fiehe  unter  £). 

Zu  Gruppe  (5  gehörig:  Arbeitszimmer  für  Aerztc  (fiehe  unter  0). 

Um  diefe  Lifte  nicht  unnütz  zu  vermehren ,  find  Räume  und  Vorkehrungen, 
welche  in  Kap.  3  u.  4  weitere  Befprechung  erfahren,  wie  Räume  für  Patienten- 
kleidung, Operationsräume  mit  ihren  Nebenräumen  u.  f.  w.,  hier  nicht  angeführt, 
obwohl  diefelben  auch  öfter  in  einzelnen  Krankengebauden  vorkommen. 

t)  Aufnahmczimmer. 

Wo  das  Baden  und  Einkleiden  der  neu  angekommenen  Kranken  auf  der  «sj 
Kranken  ftation  erfolgt,  hat  man  fchon  öfters,  wie  im  Friedrichshain  und  in  neueren  ^"hi^ 
Kliniken,  ein  hierfür  beftimmtes  Badezimmer  in  den  Sockelgefchofsen  der  Kranken- 
gebäude vorgefehen.     Im   Rudolf-  Vivchow-  Krankenhaus   zu   Berlin    erhielt  jeder 
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Doppelpavillon  ein  Aufnahmezimmer.     Die  Anlage  eines   folchen  unterftützt  die 
Ordnung  im  Betrieb,  da  von  hier  die  Patientenkleidung  unmittelbar  zur  Desinfektions 
abteilung  gelangt  und  der  Kranke  gereinigt  und  neu  gekleidet  in  den  Saal  ge- 
bracht wird. 

Zu  tlen  Einrichtungsgegcnfländen  des  Aufnahmezimmers  "s")  gehören  eine  an  Waflerleitung  und  Ent- 
wäfferung  angefchloffene  Badewanne,  ein  Ausgufs,  ein  Wäfchewärmer,  ein  Schreibtifch  und  eine  Perfonenwage. 


«5* 

li-ftimmung 


«SS- 
Zahl  der 
Abfonderiing 

/immer. 


A  b  f  o  n  d  e  r  u  n  g  s  z  i  m  m  e  r. 

Die  Abfonderung  in  Zimmern  mit  i  bis  3  Betten  wird  für  Kranke  nötig,  bei 
denen  die  Befürchtung  vorliegt,  dafs  eine  anfteckende  Krankheit  zum  Ausbruch 
kommt ,  ferner  für  Zahlende,  Schwerkranke,  lärmende  oder  ekelhafte  Kranke.  Die 
erfteren  follen  fofort  aus  dem  allgemeinen  Krankengebaude  nach  einer  Beobachtung*- 
ftation  gebracht  werden,  bedürfen  fomit  in  demfelben  kein  Zimmer.  Für  Zahlende 
hat  man  in  neueren  Anftalten  eigene  Gebäude  errichtet,  jedoch  ohne  die  Abficht, 
fie  gänzlich  aus  den  allgemeinen  Gebäuden  herauszunehmen,  da  die  Zahlenden  eine 
nicht  genug  zu  fchätzendc  Ueberwachung  des  Gebarens  in  einem  folchen  Haufe 
ausüben.  Ihre  blofse  Anwesenheit  kann  fchon  gewiffe  Mifsbräuche  verhüten.  Man 
follte  daher  thunlichft  ein  Zimmer  für  Zahlende  refervieren.  Ein  zweites  Zimmer  ift 
dann  für  Schwerkranke  und  ein  drittes  für  lärmende  oder  ekelhafte  Kranke  nötig, 
da  es  ausgefchloffen  ift,  diefelben  mit  anderen  zufammenzulegen.  Eine  grüfsere 
Abteilung  von  etwa  30  Betten  würde  fomit  drei  folcher  Zimmer  bedürfen,  wie  fie 
in  Hamburg-Eppendorf  auch  vorgefehen  find.  Dies  giebt  eine  fehr  beträchtliche 
Vermehrung  der  Nebenräume,  die  fich  namentlich  in  Pavillons  nicht  leicht  in 
paffender  Weife  einfügen  laffen.  Man  hat  fich  daher  häufig  nicht  nur  in  kleineren 
Abteilungen  mit  zwei  oder  auch  mit  einem  folchen  Räume  begnügt. 

Mi/s  Xightinga/e  fchlug  vor,  diefe  Zimmer  vollfländig  vom  Pavillon  zu  trennen,  in  einein  besonderen 
Gebäude  zu  vereinigen  und  ihnen  dort  einen  eigenen  Stab  von  Wärlern  zu  geben,  wie  dies  im  //friert 
hcfpilal  zu  Woolwich  gefchah.  —  In  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Halle  hat  man  fie  in  das  Hauptgebäude 
verlegt.  Abgefchen  von  Gründen  der  belTeren  Pflege  wurde  dadurch  erreicht,  dafs  kein  Raum  in  den 
Pavillons  vorhanden  i(l,  in  welchem  ein  Kranker,  der  verdachtige  Symptome  zeigt,  oder  ein  folcher  mit 
einer  leichten  infektiöfen  Krankheit  auch  nur  vorübergehend  untergebracht  werden  kann. 

Die  Zahl  der  Betten,  für  welche  Abfonderungszimmer  erforderlich  find,  und 
ihre  Verteilung  auf  diefelben  mufs  nach  Vorgehendem  im  Einzelfall  feftgeftcllt 
werden,  ift  auch  in  den  verfchiedenen  Abteilungen  nicht  gleich. 

In  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Halle  wurden  von  123  Betten  11  in  einein  Zimmer  mit  4.  in  einem 
mit  3  und  in  zwei  Zimmern  mit  je  6  Betten  untergebracht ,  während  in  der  medizinifchen  Klinik  von 
142  Betten  32  auf  6  Zimmer  mit  je  3,  auf  1  mit  2  und  auf  12  mit  je  1  Bett  verteilt  wurden;  von 
den  letzteren  erhielt  hier  jede  der  2  Baracken  eines.  Nach  diefem  Verhältnis  berechnet ,  könnte  ein 
28  Bettenfaal  in  einer  inneren  Klinik  6  und  in  einer  chirurgifchen  Klinik  2  bis  3  Betten  in  Abfonderung* 
nrnmern  nötig  machen.  Beide  Kliniken  zufammen  haben  von  265  Betten  43  in  Abfonderungsriumen. 
was  '  V.  der  Gefamtzahl  gleich  kommt.    Hier  gab  es  kein  befonderes  Gebäude  für  Zahlende. 

Dasfdbc  Gefilmtverhältnis  (104  von  6to  Betten;  rechnete  To!letx*n)  in  Montpellier  auf  Ifolierzimtoer, 
vcrteilie  fie  aber  fo.  dafs  jeder  Pavillon  lür  Innerlich-  oder  Aeufserlichkranke  34  Betten  in  Sälen  und  4  in 
2  Zimmern  mit  je  2  Betten  erhielt,  während  in  den  Ifolierpavillons  je  9  Betten  2  ebenfolche  Ifolier- 
zimmer  mit  zufammm  4  Betten  beigegeben  und  32  Zahlende  in  einem  befonderen  Haufe  und  in  Räumen 
unter  dem  Ycrbindungsgang,  in  letzteren  unmittelbar  an  den  Pavillons,  untergebracht  wurden. 

Nach  /tuffti  entfallen  etwa  in  Hamburg  Eppendorf  10 ,  im  Friedrichshain  12,  im  Urban  15,  in 
Antwerpen  16  und  im  Johns-Hopkins-Hofptlal  zu  Baltimore  30  lfolierbetten  auf  100  Kranke. 

l'"J  Siehe:  Mükkk.  II.  Verwaltung.  K.ttieb  und  Einrichtung  der  Kmnkenhäufcr.  In;  Wim  ,  Tu.  Handbuch  der 
Hygiene     l!d.  V,  Lief.  _t.   Jena  S         u   «07  ff 
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Wo  die  Abfonderungsräume  einer  Krankenabteilung  unmittelbar  zugegeben 
werden  muffen,  follten  fic  den  Aborten,  wenn  möglich  auch  dem  Badezimmer,  nahe 
liegen,  damit  die  darin  abgeänderten  Kranken  nicht  Räume  durchfeh reiten  müflen, 
in  denen  die  anderen  Kranken  verkehren.  Jedenfalls  dürfen  folche  Zimmer  weder 
untereinander,  noch  mit  dem  Kranken faal  unmittelbare  Verbindung  haben. 

Schttmbttrg  verlangt,  dafs  fie  nie  von  Miltelkorrkloren  zugänglich  fein  füllen.  —  In  Antwerpen  find 
fie  durch  helle  Flurgänge  unter  fich  und  von  allen  anderen  Räumen  getrennt. 

Ueber  die  Abmeffungen,   die  Anordnung  von  Fenftern  und  Thüren  in  Ab-  's?- 
fonderungszimmern  ift  in  Art.  45  (S.  26  u.  28)  und  in  Art.  72  bis  74  (S.  43)  u.  76  Au'^*"une 
(S.  45)  das  Nötige  gefagt  worden.  Einrichtung. 

Die  Heizung  und  Lüftung,  fowie  die  Ausftattung  foll  mit  der  gleichen  Sorgfalt  wie  im  Kranken- 
faal  eingerichtet  werden.    Schumhurg  tadelt,  dafs  namentlich  die  Lltftung  oft  viel  tu  wimfehen  lafle. 

Da  man  den  Abfondcrungszimmern  nicht  gegenüberliegende  Fenfler  geben  kann,  fo  foll  man  für 
Abfonderungszwecke  meglichft  Eckräume  wählen,  deren  Fenfler  nach  Süd,  Oft  oder  Well  liegen. 

An  Einrichtnngsgegcnftänden  find  im  Abfonderungszimmcr  aufser  den  Betten  nebft  Nachttifchen 
ond  je  2  Stühlen  nach  .Werke110)  erforderlich:  ein  kleiner  Tifch  mit  Schubkaften  und  Decke,  ein  Kranken- 
ftuhl  mit  Seitenlehnen,  ein  offener  Kleider fch rank  aus  Eifengeftell  mit  abnehmbarem  leinenem  Bezug, 
etn  Spiegel,  ein  fefler  Wafchtifch  mit  Mundfchale  und  Seifnapf,  eine  l"hr  und  eine  elektrifche  Klingel- 


7)  Tagraum. 

Die   wünfehenswerte  Abfonderung  der  Rekonvalescenten   von  den   übrigen  '56. 
Kranken  kann  eine  vollftändige,  auf  Tag  und  Nacht  fich  erftreckende  oder  eine  lkftimmun*- 
folche  fein,  die  fich  nur  auf  die  Zeit  ausdehnt,  wahrend  deren  der  Rekonvalescent 
aufser  Bett  ift.    Ift  fie  eine  vollftändige,  fo  erfolgt  fie : 

a)  in  befonderen  Anftalten  aufserhalb  der  Anftalt; 

b)  in  eigenen  Gebäuden  innerhalb  dcrfelbcn,  oder 

c)  innerhalb  des  Krankengebäudes,  in  welchem  die  Rekonvalescenten  bett- 
lägerig waren. 

Von  diefen  drei  Arten  hat  uns  hier  nur  die  letztere  zu  befchäftigen.  Sie 
wurde  von  der  Akademie  der  Wiffenfchaften  in  Paris  empfohlen,  welche  den  Rekon- 
valescenten das  Erdgefchofs  der  dreigefchoffigen  Pavillons  einräumte,  da  man  damals 
annahm,  dafs  ','3  der  Kranken  Gencfende  feien,  und  ift  in  neuerer  Zeit  in  Frank- 
reich von  Tollet  verwirklicht  worden,  welcher  '/j  der  Kranken  als  Rekonvalescenten 
im  Unterbau  feiner  Pavillons  unterbringt  (fiehe  die  Befprechung  "des  Höpital  Mont- 
pellier in  Kap.  4  unter  b). 

Behalten  die  Genefenden  ihre  Schlaffteilen  im  Krankenfaal,  fo  fucht  man  fie 
am  Tage  möglichfl  abzufondern,  und  ftellt  ihnen  hierfür  während  der  Zeit,  welche 
fie  nicht  im  Freien  verbringen  können,  einen  Tagraum  zur  Verfügung.  Dicfe  Art 
der  Abfonderung  kann  erfolgen: 

a)  in  einem  Tagraum  für  die  Kranken  eines  ganzen  Krankengebäudes,  oder 

b)  in  einem  Tagraum  für  jede  Abteilung  des  Gebäudes. 

Der  Tagraum  —  die  Wärmftube  des  alten  Hofpitals  —  foll  den  Krankenfaal 
am  Tage  von  den  nicht  bettlägerigen  Kranken  entladen  und  ihnen  einen  geeigneten 
Aufcnthaltsraum  bieten,  um  das  Herumftehen  oder  -Sitzen  derfelben  in  Gangen  und 
Nebenräumen  auszufchlicfsen.  Im  Tagraum  nehmen  diefe  Kranken  ihre  Mahlzeiten 
ein.    So  erwünfeht  die  Anlage  eines  befondereü  Raumes  fur  diefe  Zwecke  auch 


1In)  Siehe:  Mi^ftke,  a  ».  O.,  S.  407         fich  auch  Abbildungen  von  offenen  Klcidctfdu.inlteii  fimirni. 
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fcheint,  fo  dringend  er  auch  neueftens  von  Aerzten  gefordert  wird,  fo  lehrt  doch 
die  Praxis,  dafs  fein  Beftand  oft  von  kurzer  Dauer  ift. 

In  LariboijYere  und  im  Friedrichshain  find  die  Tagräume  längft  in  Kranken  - 
räume  verwandelt  worden;  in  den  zwei  kleinen  Ifolicrpavillons  am  Urban  dienen  fic 
demfelben  Zweck,  bezw.  als  Wärterraum.  Wenn  in  fo  hervorragenden  Kranken- 
häufern,  deren  Verwaltung  immer  mit  ganz  befonderer  Sorgfalt  feitens  der  beteiligten 
Behörden  gepflegt  wurde,  die  Widmung  folcher  Räume  für  den  geplanten  Zweck 
nicht  ficherzuftellen  ift,  fo  fcheint  ihre  dauernde  Sicherftellung  in  ftark  befuchten 
Krankenhäufern  nicht  möglich  zu  fein. 

Der  Tagraum  ift  in  den  angeführten  und  in  fchr  vielen  anderen  Anftalten 
dem  Mangel  an  Krankenräumen  zum  Opfer  gefallen.  Dies  wird  überall  wieder  ge- 
fchchen,  wo  man  nicht  rechtzeitig  neue  Krankcnhäufer  bauen  will  oder  bauen  kann, 
fobald  die  beftehenden  gefüllt  find.  Dann  belegt  man  jeden  hierfür  möglichen 
Raum  mit  Betten,  und  die  Tagräume  mit  reichlichem  Luft-  und  Lichtzutritt  bilden 
die  erflen  Opfer.  Meift  gefchieht  dies  nicht  zum  Vorteil  der  geplanten  Gefamt- 
anlage  des  Krankengebäudes  und  der  Kranken. 

Die  Säle  in  den  chirurgifchen  Pavillons  im  Friedrichshain  erfuhren  durch  die  unmittelbare  Nachbar- 
fchaft  «les  Tagraumes  eine  Vcrgröfserung  ihre«.  Lufträume*,  da  die  Krankenzahl  im  Saal  fich  um  die  Zahl 
der  Kekonvalescentcn  im  Tagraum  verminderte. 

Jetzt  wird  der  Saal  nicht  mehr  durch  die  letzteren  einladet,  feine  Längslüftung  ifl  ausgefchloffen 
oder  mnfs  zwifcb.cn  den  6  im  Tagraum  gelagerten  Kranken  hindurch  erfolgen ,  und  letztere  liegen  ■□ 
einem  Raum,  defTen  Aufsenw.ind  in  5  dicht  zufammengedrangte  Fenfler  aufgeloll  ifl,  was  der  Eigenart 
eine*  Tagraumes,  nicht  aber  dem  Bedürfnis  eine*  Krankenraumes  entflicht.  Der  ganze  Pavillon  wäre 
wahrfcheinlich  anders  angeordnet  worden,  wenn  er  1  Krankenfale,  einen  zu  28  und  einen  zu  6  Betten, 
erhalten  follte  anflatt  de*,  progrninminäfsigen  einzigen  grofsen  Saale»  nebfl  Tagraum.  Die  zwei  jetzt  vor- 
handenen Krankenfale  wurden  dann  wohl  kaum  unmittelbare  Verbindung  untereinander,  fondern  der 
kleinere  eigenen  Zugang  haben. 

■  5>  Am  meiften  gefichert  fcheinen  Tagräume  dort  zu  fein,  wo  man  für  den  Aufent- 

halt der  aufser  Bett  Befindlichen  keinen  abgefchloffenen  felbftändigen  Raum  vorfieht, 
fondern  für  diefen  Zweck  den  Vorraum  der  Abteilung  oder  einen  Durchgangsraum 
verwendet,  den  man  dann  grofsräumiger  halt,  als  er  fonft  nötig  wäre.  In  diefen  Raum 
öffnen  fich  meift  mehrere  Thüren;  das  Aufltellen  von  Betten  würde  fich  durch  die 
Geflalt  und  Benutzungsart  des  Raumes  ausfchliefsen  laflen;  auch  wäre  die  ftete 
Ueberwachung,  wie  fie  der  Tagraum  fordert,  hier  vorhanden. 

So  dienen  Durchgangsräuinc  im  Pavillon  für  Inncrlichkrankc  zu  Wiesbaden,  zu  Scbcnico  u.  f.  w. 
als  Tagraum.  —  Doch  wurde  im  chirurgifchen  Pavillon  des  K, uferin  •  Elifabeth  ■  Spitals  zu  Wien  bei 
einer  ganz  ähnlichen  Lage  des  Raumes  feine  Verwendung  zum  Aufflellcn  von  Krankenbetten  von  vorn- 
herein in  Ausficht  genommen  und  möglich  gemacht. 

Die  Unterkunft  der  aufser  Bett  Befindlichen  in  einem  Räume,  der  noch  anderen 
Zwecken  dient .  hat  dagegen  den  Nachteil ,  dafs  fich  die  wünfehenswerte  Ruhe  in 
demfelben,  namentlich  wenn  es  fich  um  gröfserc  Abteilungen  handelt,  nicht  aufrecht 
erhalten  lafst.  Bcffer  ilt  dann  eine  Lage  feitlich  am  Korridor  in  Form  einer  Aus- 
buchtung oder  mit  halbhohem  Glasabfchlufs  gegen  denfelben.  wenn  man  ihn  nicht 
vollftändig  von  ihm  trennen  will. 

In  Amerika  hat  man  den  Tagraum  in  den  Sun  room  und  in  den  Dining  room 
geteilt.  Der  Sun  room,  für  die  Krholungsbedürftigftcn  beftimmt,  erhält  kleine  Ab- 
melTungen  und  wird  ganz  für  den  Zutritt  der  Sonne  von  drei  Seiten  geplant. 

Am  Achtcckfital  <Jcs  Ju!ins-1  lopkins  Hufpitals  i(l  der  Tagraum  gegen  Süden  erkerartig  angebaut,  aber 
nur  durch  eine  Thür  vom  Saal  au-  /-u^iinglich ;  feine  Aiif-enwand  wird  aus  fünl  Seilen  eines  Achteckes  von 
<-l\v;i  4,-,<  n>  Durchmtfier  gebildet  und  erlne!t  dernciiifprechctid  5  Fenfter.     In  den  rechteckigen  Pavillon* 
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desfelben  Hofpitals  bildet  der  Sun  rvam  eine  durch  ebenfalls  5  Fenfier  belichtete  Saalnifche.  Die  eine 
oder  andere  diefer  Geftalten  erhielt  er  in  mehreren  Plänen,  welche  die  Fht  rffays  enthalten. 

Der  Dining  room  dient  gleichzeitig  zum  Aufenthalt  am  Tage  für  Rekonvales- 
centen, die  fchon  durch  Spiele  u.  dergl.  fich  zerrtreuen  können,  und  liegt  möglichft 
weit  vom  Saal  neben  der  Spülküche. 

In  neueren  englifchen  Krankenhäufern  fallt  der  Tagraum  weg,  da  die  Rekon- 
valescentenpflege  aufserhalb  des  Krankenhaufes  fo  weit  ausgebildet  ift,  dafs  ein 
befonderer  Raum  für  Rekonvalescenten  nicht  erforderlich  wird171). 

Von  den  möglichen  Lagen  des  Tagraumes  zur  Himmelsrichtung  ift  diejenige 
gegen  Norden  auszufchliefsen,  und  nach  dem,  was  in  Art.  55  (S.  33)  gefagt  wurde, 
wenn  möglich  diejenige  nach  Süden  zu  wählen.  Seine  Lage  zu  den  übrigen  Räumen 
mufs  geftatten,  dafs  die  Rekonvalescenten  aus  demfclbcn  zum  Abort  und,  wo  er 
im  Erdgefchofs  liegt,  zum  Garten  gelangen  können,  ohne  den  Krankenfaal  durch- 
fchreiten  zu  müffen. 

In  feiner  Eigenfchaft  als  Speifcraum  foll  der  Tagraum  neben  der  Spülküche 
liegen,  kann  mit  diefer  Verbindung  haben,  darf  aber  nicht  den  alleinigen  Zugangsweg 
dazu  bilden.  Diefe  Nachbarfchaft  fichert  die  befte  Ucberwachung  des  Tagraumes. 
Auch  kann  bei  folchcr  Lage  die  Verteilung  der  Speifen  für  die  übrigen  Kranken 
im  Tagraum  vor  oder  nach  der  Speifung  der  Rekonvalescenten  erfolgen.  Eine 
unmittelbare  Verbindung  mit  dem  Krankenfaal  oder  mit  -Räumen  foll  nicht  beftehen, 
da  das  Fernhalten  der  Speifedünfte  ,■  die  fich  im  Tagraum  entwickeln,  von  den 
Krankenräumen  einen  wefentlichen  Nebenzweck  feiner  Anlage  bildet.  Speifegerüche 
find  den  Bettlägerigen  oft  läftig,  und  das  allmähliche  Befeitigen  diefer  Gerüche  durch 
Lüftung  erfordert  geraume  Zeit.  Ihre  Entftehung  oder  Herbeiziehung  foll  daher 
möglichft  eingefchränkt  werden.  Auch  mufs  bei  folcher  Lage  das  Durchlüften  des 
Saales  in  der  Längsachfe,  über  die  Köpfe  der  Rekonvalescenten  im  Tagraum  hin- 
weg, erfolgen  oder  in  den  unteren  Saalfchichten  gänzlich  unterbleiben. 

Bei  einigen  Kreisßilen,  wie  im  Kinder  Hofpital  xu  Bradford  (fiehe  Kap.  4,  unter  c,  2)  und  in 
Bornley  hat  man  den  Tagraum  auf  dem  Dach  aufgebaut  und  rings  verglaft.  —  In  Bumley,  wo  man  dem 
Saal  eine  Treppe  und  einen  Aufzug  anlegte,  können  die  Kranken  auch  im  Bett  nach  dcmfelben  oder  nach 
dem  daneben  liegenden  Raucherraum  gebracht  werden. 

Jeder  Rekonvalcscent  bedarf  im  Tagraum  wenigftens  desfclben  Luftraumes,  wie 
im  Krankenraum,  und  da  man  die  Tagräume  nie  höher,  eher  niedriger  halten  wird 
als  erftere,  fo  bedürfen  fie  auch  wenigftens  der  gleichen,  wenn  nicht  einer  gröfseren 
Fufsboden fläche  wie  dort.  Dies  vorausgefetzt,  beftimmt  fich  die  Gröfse  eines  Tag- 
raumes durch  das  Verhältnis  der  Rekonvalescentenzahl  zu  derjenigen  der  Kranken. 
In  Abteilungen,  wo  viele  Todesfälle  vorkommen,  wird  diefcs  Verhältnis  ein  anderes 
fein  als  in  folchen,  wo  dies  nicht  der  Fall  ift.  Zu  den  Rekonvalescenten  find  die 
übrigen,  meift  bettlägerigen  Kranken  hinzuzurechnen,  deren  Zahl  in  den  verschie- 
denen Abteilungen  voneinander  abweicht,  was  im  Einzelfall  feftzufetzen  ift.  Viel- 
leicht hat  man  diefem  Schwanken  die  aufserordentliche  Verschiedenheit  der  ge- 
forderten Durch fchnittsgröfsen  folcher  Räume  zuzufchreiben.  Sckumburg*"1*)  verlangt 
für  Grundfläche  und  Luftraum  die  Hälfte  derjenigen  der  zugehörigen  Krankenräumc, 
Böitger"*)  V*  bis  »/*  und  Tollet"*)  >/s  derfelben. 


Siehe:  Viert,  f.  g-er  Median.  Rd.  III  (189?!,  S.  yy>. 
•3)  Siehe  ebendat,  Bd.  IV  (1*93).  S  31  j. 
>"«)  Siehe    Uö-rroE«,  a.  a.  O  ,  S.  »4 
Sieher  Ton.ar,  a  a  O.,  S.  aö». 
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Die  Tagraumflächc  verhält  (ich  zur  Saalfläche  / 

in  Strasburg  l:r')  wie  1  :  3,»,  und  auf  I  Saalkranken  entfallen  2.»&<l™ 


in  Friedrichshain 


1  :  5,4. 


1«: 


in  Hamburg-Eppendorf  ;    1  :  5,o,  •    »         -  •       1,41  ■ 

in  Nürnberg  »    I  :  ,r>,i,  *    -         •  •       l.«6  • 

In  chirurgifchen  Abteilungen  kann  die  Mehrzahl  der  Kranken  den  Tagrautn 
benutzen. 

,6'  Der  Tagraum  ift  fehr  freundlich  zu  geftalten ,  wozu  namentlich  die  Art  und 

Au.geftahung.  |^ejcj1|ic]1i<e j^-  ^es  Sonnenlichteinfalles  in  der  Weife  wie  bei  den  amerikanifchen  Sun 
rooms  beitragen  kann.  Die  Anordnung  eines  geräumigen  Erkers,  in  welchen  fich 
einzelne,  erft  kurz  aulser  Bett  Befindliche  zurückziehen  können,  oder  die  Anlage 
einer  kleinen ,  nur  für  die  Rekonvalescenten  beftimmten  Terraffe  mit  Sonnenfcgel 
vor  der  reichlich  mit  Fenftern  zu  durchbrechenden  Front,  ferner  Blumen  zwifchen 
oder  vor  den  Fenftern  werden  eine  freundliche  Wirkung  fördern. 

In  Hamburg-Eppendorf  erhielt  der  Tagraum  nach  dem  Garten  zu  eine  6,»»"1  breite,  die  ganze 
Höhe  des  Raumes  einnehmende  Glaswand  mit  Schiebethiir  und  3  übereinander  liegenden  Reihen  von 
Fenftern,  deren  untere  als  Schicbefcnflcr  ausgebildet  find.  Ein  grofses  Leinendach  fchützt  erforderlichen- 
falls vor  lüftigcn  Sonnenftrahlen. 

Im  übrigen  mufs  der  Tagraum,  da  in  ihm  die  Kranken  verkehren,  wie  der 
Krankenraum  ausgebildet  fein;  doch  darf  er  keinen  kühlen  Fufsboden  haben. 

Man  kann  ihn  aus  Riemen  in  Afphalt  herflellcn  und  mit  Linoleum  belegen.  Ein  fleinerncr  Fufs- 
boden mtlfste,  wenn  er  nicht  zur  Heizung  dient,  wenigftens  durch  eingelegte  Heizrohre  erwärmt  fein, 
und  die  Heizkörper  des  Raumes  könnten  I.ängsftränge  an  der  Fenfterwand  oder  an  den  Aufsenwänden 
bilden,  wie  in  den  Sun  rooms  des  Johns-Hopkins-Hofpitals  tu  Baltimore.  Die  Thüren  erhalten  Selbft- 
fchliefser,  um  den  Speifegeruch  müghchft  von  anderen  Räumen  fernzuhalten,  und  Verglafung.  Unter 
l'inflätiden  kann  ein  gröfserer  Teil  einer  Wand,  um  die  L'elxrwachung  zu  erleichtern,  verglafl  «erden, 
wenn  eine  folche  z.  B.  an  einem  allgemeinen  Vorraum  liegt. 

Der  Weg  in  das  Freie  foll,  wenn  möglich,  durch  eine  Rampe  vermittelt 
werden. 

In  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Marburg  hat  man  die  Wafch Vorrichtung,  beftchend  aus  einem  langen 
Wafchtifch  mit  6  Kippbecken  im  Tagraum  autgeftellt.  —  Merke  verlangt  darin  eine  Uhr  mit  grofsein 
Zifferblatt.  —  In  Hamburg-Eppendorf  befleht  die  Einrichtung  aus  zwei  Efstifchen  von  Eifen  mit  2,t-,  "» 
langer  Eiehcnholzplatte,  2  cifernen  Bänken  mit  hölzernen  Sitz-  und  Rtlcklehnen ,  8  ebensolchen  Stuhlen, 
1  Mefferputzmafchine  und  35  Efsbrettcrn '").  Aufserdem  füllten  einige  Spiele,  eine  kleine  Bibliothek 
und  I  bis  2  LehnfUthle  vurhanden  fein. 


ifij. 
Einrichtung 


S)  Veranden. 

Veranden,  Terraffen  und  Balkone  an  Krankengebäuden  find  hauptfachlich  für 
bettlägerige  Kranke  beftimmt,  die  man  in  der  guten  Jahreszeit  in  ihren  Betten  dahin 
fchafft,  um  iic  unmittelbar  der  freien  Luft  auszufetzen,  oder  auch,  um  den  Saal, 
wahrend  fie  dort  liegen,  einer  gründlichen  Durchlüftung  zu  unterziehen.  Doch  be- 
nutzen dann  auch  die  Rekonvalescenten  die  Veranden  mit,  für  welche  fie  dort,  wo 
Tagräumc  vorgefehen  find,  nicht  nötig  wären.  Sie  können  fefte  oder  bewegliche 
Ueberdachung  erhalten  oder  bleiben  unbedeckt  und  werden  durch  Säulen  oder 
andere  Frciftittzen  getragen  oder  balkonartig  vorgekragt. 

Für  die  Freiluftbehandlung  der  Kranken  haben  diefe  Vorrichtungen  in  den 
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Krankenhäufern  grofse  Bedeutung  erlangt.  Umfangreiche  Anwendung  von  ihnen 
machte  man  u.  a.  im  Rudolfinerhaus  zu  Wien  und  in  Braunfchweig.  Ihre  Lage  ift 
aber  oft  ungünftig  für  die  Krankengebäude. 

Wo  Veranden  die  Geftalt  von  überdeckten,  feitlich  offenen  Plätzen  haben,  ift 
ihre  bauliche  Anordnung  meift  nur  mit  Einfchränkung  des  Lichtzutrittes  zu  den 
Räumen  möglich,  denen  fie  vorgelegt  find.  Dies  kann  in  heifsem  Klima  notwendig 
fein.  In  unferem  Klima  ift  die  fchattenfpendende  Wirkung  folcher  Veranden  eine 
fehr  nachteilige  Beigabc,  da  fie  zu  dem  hier  in  Frage  ftehenden  Zweck  nur  in 
einem  Teil  des  Jahres,  und  auch  während  diefem  häufig  nicht,  verwendbar  find,  aber 
den  Raum,  vor  welchem  fie  liegen,  das  ganze  Jahr  hindurch  verfinftern.  Man  wird 
daher  ihre  Anlage  im  einzelnen  Falle  erwägen  und  fie,  wenn  nötig,  in  möglichft 
unschädlicher  Form  einzufügen  haben. 

In  mehreren  chirurgifchen  Kliniken  wurden  Veranden  in  ausgedehnter  Weife 
angeordnet  und  mit  befonderer  Vorliebe  an  die  Längsfeiten  der  Säle  gelegt. 

In  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Königsberg"8)  hielt  man  es  für  nötig,  nicht  nur  die  Säle,  fondern 
auch  die  anftofsenden  Ifolierzimmer  im  F-rdgefchofs  mit  einer  2,*»m  breiten  bedeckten  Veranda  zu  umgeben, 
indem  man  letztere  an  beiden  Längsfeiten  und  an  einer  Querfeite  de*  Pavillons  herumführte.  —  In  Malle 
wurde  den  eingefchoffigen  chirurgifchen  Pavillons,  deren  Säle  nur  an  ihren  gegen  Norden  und  Süden 
gerichteten  Längsfeiten  Fenfter  haben,  eine  3,oo '»  tiefe  Veranda  in  ganzer  Länge  ihrer  Sudfronl  vorgelegt, 
deren  Dach  die  Fortfetzung  des  Saaldaches  bildet.  —  In  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Güttingen ,!»)  nimmt 
eine  von  (leinen) en  Pfeilern  getragene,  gewölbte,  offene  Halle  ebenfalls  eine  Längsfeite  des  Saales  ein. 

Ihren  nachteiligen  Einflufs  auf  die  Säle  hat  man  öfters,  wie  in  Nürnberg,  da- 
durch zu  beffern  gefucht,  dafs  man  ihr  Dach  unter  einen  Kämpfer  des  Saalfenfters 
legte,  fo  dafs  die  oberen  Klappflugel  frei  bleiben.  Dies  ift  nur  in  eingefchoffigen 
Hallen  möglich.  —  In  den  mehrgefchoffigen  Krankenblocks  zu  Braunfchweig,  wo 
fie  an  der  Oftfeite  liegen,  fchränkte  man  ihre  Tiefe  auf  2,*;  m  Tiefe  ein. 

Wenn  man  fich  entfchliefsen  kann,  in  einem  Krankenfaal  fo  weit  gehende  Ein- 
schränkungen des  unmittelbaren  Lichteinfalles  vorzunehmen,  müfste  die  Lage  diefer 
Veranden  an  feinen  Längsfeiten  grofsen  Nutzen  bieten.  Die  Vorteile  einer  Solchen 
Lage  find  die  leichte  Zugänglichkeit,  wenn  die  nötigen  Thüren  vorgefehen  find,  und 
die  beträchtliche  Ausdehnung  der  Veranda,  welche,  je  nachdem  man  fie  an  einer 
oder  beiden  Längsfeiten  wiederholt,  geftattet,  dort  die  Hälfte  oder  die  ganze  Zahl 
der  Saalbetten  aufzuhellen.  Das  gleichzeitige  Auslüften  des  Saales  durch  offene 
Fenfter  erfolgt  hierbei  über  die  Veranda  hinweg.  Wird  nur  ein  Teil  der  Kranken 
in  diefe  verlegt,  fo  leidet  der  im  Saal  verbleibende  Teil  unter  der  Unruhe  und  dem 
Geräufch  auf  derfelben,  namentlich  wenn  die  Veranda  hölzernen  Fufsboden  hat. 

Diefe  Nachteile  werden  abgefchwächt,  wenn  man  die  Veranda  an  einer  Stirn- 
feite des  Saales  anordnet. 

In  England  wurde  fie  häufig'  zwifchen  den  Ecktürmen  für  die  Abort  und  Baderäuinc  angeordnet, 
die  ihre  Mafse  einengen  und  ihre  Luft  verfchlechtern,  wenn  fie  nach  den  Veranden  Fenfter  haben.  —  Bei 
den  kleinen  8-Beltenfftlen  der  inneren  Klinik  zu  Marburg  ift  letzteres  vermieden;  doch  hat  die  Veranda 
dort  die  Form  einer  eingebauten  Halle.  —  In  den  Blockbauten  für  Innerlichkranke  zu  Wiesbaden  find  die 
Veranden  frei  an  die  Säle  angebaut,  wie  auch  vor  dem  einen  Saal  der  /V////o//4'fchen  Baracke  im  Rudolfincr- 
hau«.  und  in  dem  von  Wylic  geplanten  Pavillon;  in  letzterem  liegt  die  Veranda  an  der  füdlichen  Stirn- 
wand, und  ihre  geringe  Höhe  geflattet  die  Anordnung  von  Saalfenftern  über  derfelben. 

Oft  hat  man  die  Veranda  an  der  Stirnfeite  des  Pavillons  angeordnet,  aber  vom 
Saal  durch  andere  Räume  getrennt. 
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Im  chirurgifchen  Pavillon  im  Friednchshain  liegt  zwifchen  Abort  und  Bade  räum  der  Tagraom, 
deflcn  ganze  Fenftcrwand  die  Veranda  einnimmt,  fo  dafs  der  Bcttentransporl  nach  derfelben  durch  den 
Tagrauin  erfolgen  rauft,  was  cbcnfo  wie  die  vor  feinen  Fenflern  flehenden  Betten  die  gleichzeitige  Be- 
nutzung des  Tagraumes  wefentlich  fchädigt.  Aehnlich  ifl  die  Anordnung  in  den  Pavillons  der  chirurgi- 
fchen  Klinik  zu  Berlin,  wo  der  Tagraum  weniger  darunter  leidet,  da  hier  fein  bequem  gelegenes  Seiten 
fenfter  frei  bleibt. 

In  anderen  Fällen  wird  die  Verbindung  zwifchen  Saal  und  Veranda  durch  einen 
Gang  hergeftellt,  an  deffen  beiden  Seiten  Nebenräume  liegen,  wie  in  der  medizini- 
fchen  Klinik  zu  Halle  u.  f.  w. 

Dicfc  Anordnungen  find  keine  Verbefferungen  gegenüber  der  unmittelbaren 
Lage  einer  dreifeitig  offenen  Veranda  an  einer  Saalftirnwand.  Eine  folche  hat  nur 
bei  gröfseren  Sälen  den  Nachteil,  dafs  ihre  hier  mögliche  Anlage  für  die  Zahl  der 
darin  unterzubringenden  Hetten  zu  wenig  Raum  bieten  kann. 

Mortis  fchlug  vor,  die  Veranda  an  der  Stirnfeitc  durch  eine  andere  längs  der 
Verbindungsgänge  zwifchen  den  Gebäuden  zu  ergänzen,  wie  dies  in  der  inneren 
Klinik  zu  Tübingen  fpäter  zur  Ausführung  kam;  doch  leidet  hierdurch  dort  die 
Querlüftung  der  Gebäudegruppe. 

Im  Urban  wurden  Veranden  unmittelbar  zwifchen  den  Pavillons  im  Erdgcfchofs  eingebaut,  was  hier 
einen  ähnlichen  Nachteil  für  die  Aufsenlüftung  hat,  da  ihre  Rttckfeiten,  wie  in  Tübingen,  gefchloffen 
oder  doch  nur  mittels  Fcnfler  durchbrochen  find. 

Ocffnet  man  die  Rückwände  und  fieht  nur  für  den  nötigften  Schutz  Leinen- 
vorhänge  vor,  fo  ift  diefe  Lage,  die  fich  auch  in  mehreren  Gefchoffen  wiederholen 
kann,  befonders  dort  zu  empfehlen,  wo  die  Schatten  folcher  Veranden  nicht  auf 
die  Plätze  zwifchen  den  Pavillons  fallen.  Um  die  Aufsenliiftung  längs  der  Gebäude 
nicht  zu  fchädigen,  kann  man  auch  ihre  Enden  beiderfeits  offen  halten;  doch  mufs 
man  folche  Veranden  möglichft  vor  dem  Mifsbrauch  fchützen,  dafs  fic  fpäter  in 
gefchloflenc  Krankenräume  umgewandelt  oder  als  Verbindungsgänge  benutzt  werden 
können,  wie  dies  im  Augufta-Hofpital  zu  Berlin  gefchah. 

An  Stelle  dauernd  gedeckter  Veranden  oder  zu  ihrer  Ergänzung  verwendet 
man  öfter  unbedeckte  Terraffen,  die  durch  Glaswände,  bezw.  Vorhänge  gegen  Seiten- 
wind oder  zugleich  durch  aufrollbare  Leinendächer  gegen  Sonne  und  Regen  ge- 
fchützt  werden  können. 

Tollt!  empfahl,  folche  Terraffen  an  den  I.ängsfeiten  der  Pavillons  anzulegen,  was  in  Montpellier 
an  beiden  und  in  St.  Denis  an  einer  Seite  derfelben  zur  Ausführung  kam,  dort  die  hohen  Unterbauten  noch 
tiefer  macht  und  dadurch  den  Zutritt  von  Sonne  und  Licht  zwifchen  den  Gebäuden  einfehränkt.  —  Vor- 
zuziehen find  folche  Terraffen  zwifchen  den  Pavillons,  auf  denen,  wie  auf  den  Terraffen  der  Verbindungs- 
gänge im  Johns-Hopkins-Ilofpital  zu  Baltimore,  Zelte  aufgcftellt  werden. 

Die  Tiefe  einer  Veranda  ift  durch  die  Gröfse  der  Saalbetten  bedingt;  Tollet 
bemifst  fic  auf  2,«o  und  Wylie  auf  3,so  Da  die  Hetten  auch  hier  fenkrecht  zur 
Rückwand  ftchen  und  die  Möglichkeit  bleiben  mufs,  andere  Betten  an  ihrer  Vorder- 
feite  vorbei  zu  tragen,  bedarf  die  Veranda  bei  O.ss  m  breiten  und  2,oo  m  langen  Betten 
3,t  .-.  n»  lichter  Tiefe  bei  unmittelbarer  Stellung  der  Betten  an  der  Wand  und  3,:>o  m 
bei  0,3.-.  m  Abftand  von  derfelben.  Der  letztere  mufs  gröfser  fein,  wo  die  Veranda 
vor  Ecnftern  liegt,  die  nach  aufsen  fchlagen.  Da  das  Dach  möglichft  gegen  das 
Eindringen  von  Regen  fchützen  foll,  genügen  2, so  bis  3,ot»  m  Höhe  an  der  Vorder- 
kante dcsfelbcn.  Die  Veranda  erfüllt  den  bcabfichtigtcn  Zweck  am  beflen,  wenn 
ihr  Fufsboden  in  gleicher  Höhe  mit  demjenigen  der  Krankenabteilung  liegt,  welcher 
fie  dient;  geringe  Höhenunterschiede  kann  man  durch  fehr  flache  Rampen  aus- 
gleichen, die  einen  Transport  mit  dem  Bettwagen  noch  geftatten.    Sie  mufs  wie 
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der  Krankenraum  einen  feften ,  nicht  zitternden  Fufsboden  aus  Mettlacher  Platten, 
eine  möglichft  glatte  Decke  und  ein  verzinktes  Eifengeländer  aus  glattem  Rundeifen, 
wie  dasjenige  der  Treppen  (fiehe  unter  5,  b),  erhalten.  Wenn  das  Dach  einer  Unter- 
ftutzung  bedarf,  fo  find  glatte  Mctallftützen  ohne  Zierformen  zu  wählen.  Veranden 
Collen  möglichft  viel  offene  Seiten  erhalten.  In  Heidelberg  und  a.  a.  O.  hat  man 
fie  an  drei  Seiten  verglaft.  Solche  Glashäufer  eignen  fich  zur  Lagerung  von  Kranken 
nicht;  fie  find  im  Sommer  zu  heifs  und  im  Winter  zu  kalt,  werden  gar  nicht  oder 
nur  im  Sommer  benutzt  und  fchränken  blofs  die  fonft  mögliche  Lüftung  der  an- 
liegenden Räume  ein. 

In  den  chirurgifchen  Baracken  iu  Heidelberg  wurde  nach  Stull  die  heizbare  Veranda  nicht  mit 
Betten  belegt,  da  fie  im  Sommer  zu  heifs  und  im  Winter  zu  kalt  ift. 

I-oggien  über  anderen  Räumen  erfordern  forgfältige  Fufsbodenifolierung. 

Im  Billrollt- Pavillon  des  Kudolnnerhaufes  zu  Wien  wurde  zwifchen  dem  Deckengewölbe  und  feiner 
Betonüberlage  eine  Korkplattcnlage  eingefchaltet  und  der  Loggiafufsboden  darüber  afphaltiert. 

t)  Baderäume. 

Für  die  im  Krankengebäude  felbft  zu  verabreichenden  Bäder  benutzt  man  •?«■ 
verfetzbare  Wannen,  welche  in  den  Krankenräumen  zur  Verwendung  kommen,  E'rü,,Jf", 
Wannen,  die  in  befonderen  Badezimmern  aufgehellt  find,  folche  für  Dauerbäder  und 
gegebenenfalls  auch  Einrichtungen  für  Dampf-  und  Warmluftbader.  In  gröfseren  An- 
wälten vereinigt  man  einen  Teil  diefer  Badeeinrichtungen,  foweit  fie  im  befonderen, 
für  Gcnefende  oder  gehfähige  Kranke  und  für  nicht  verdächtiges  Perfonal  beftimmt 
find,  mit  anderen  in  einem  befonderen  Gebäude  oder  Anbau  (fiehe  Kap.  3,  unter  f). 

In  den  Badezimmern  der  Abteilungen  werden  meift  auch  die  verfetzbaren 
Wannen  aufbewahrt,  gefüllt  und  entleert.   In  manchen  Anftaltcn  mufs  diefer  Raum  ll•<dt"m, 
noch  zu  anderen  Zwecken  dienen. 

In  chirurgifchen  Abteilungen  benutzte  man  ihn  bisweilen  für  kleinere  Operationen  oder  für  Verband- 
wechfel,  wie  u.  a.  im  St.  Thomas-I  lofpital  zu  London.  —  Im  Elifabeth-Kindcrkrankcnhaufe  zu  Berlin  wurde 
die  Wäfche  in  diefem  Raum  gefpUlt  und  getrocknet.  —  Oefters  bedient  fich  das  Perfonal  der  Wannen  tnifs- 
bräuchlich  rur  Aufbewahrung  fehmutziger  Wäfche,  zumal  in  Abteilungen,  wo  fie  feiten  zu  Heilzwecken 
Verwendung  finden.  Infolgedeflen  haben  einige  Acrztc  verfetzbare  Wannen,  welche  an  anderen  Stellen 
zu  füllen  find,  als  Erfatz  für  Baderäutne  vorgefchlagen.  Solche  Wannen  follen  an  möglichft  zugänglichen, 
der  allgemeinen  Ueberwachung  unterliegenden  Plätzen  angeordnet  werden.  -  InfolgedefTen  verlegte  Stull 
in  der  St.  Ülaves  Union  Rotlurtitht  in/trmary  die  verfetzbare  Badewanne  und  die  Wafchtifchanlage  auf  den 
Kuhepiatz  des  Treppcnhaufes;  doch  hat  die  Erfahrung  gelehrt,  *dafs  keine  gröfsere  Reinlichkeit  herrfchte«.  — 
Im  Rudolf  Virchotu  -  Krankenhaus  zu  Berlin  wurden  in  einer  Bcttcnrcihe  jeden  Saales  eine  verfetzbare 
Wanne  an  Stelle  des  letzten  Bettes,  aber  aufserdem  Badezimmer  geplant,  und  in  SU.  Etigenic  zu  Lille 
vermied  man  die  Anlage  von  Badezimmern  bei  den  Abteilungen  durch  Zufaramenlcgen  der  erforderlichen 
Wannen  im  Sockelgefchofv 

Hiernach  kann  der  Bedarf  an  Badewannen  in  den  ßaderäumen  der  Abteilungen 
ein  verfchiedener  fein.  Wo  aufser  einer  verfetzbaren  Wanne  eine  zweite  benötigt 
wird,  ift  ein  Badezimmer  erforderlich,  da  das  Zufammenlegen  der  Wannen,  wie  in 
Lille,  meift  nicht  erwünfeht  fein  wird.  Im  allgemeinen  rechnet  man  auf  10  bis  15 
Kranke  eine  Wanne. 

Für  die  eingefchoffigen  grofsen  Pavillons  in  Hamburg-Eppendorf,  in  Nürnberg,  in  Leipzig  und  im 
JohnvlIopkinvHofpital  zu  Baltimore  wurde  auf  28  bis  35  Betten  1,  im  Rudolf  1 7/rA«r<'-Krankenhaus  in 
Berlin  auf  23  Betten  2  fcftftchende  Wannen  im  Baderaum  vorgefchen. 

In  Infektions -Pavillons  wunfeht  Mc  AW//18")  i   Baderaum  fur  Säle  von  6 

»•)  Siehe:  M<.  Nkji.l,  R.  Tkt  frtvtntion  o/  tfiMttnici  and  tht  c*nßru.!icH  «od  maHa^tmint  af  ißlation  heffitati- 
Londoo  J&94     S.  139. 
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und  mehr  Retten.  Wo  nur  2  bis  3  kleinere  Krankenräume  die  Abteilung  bilden, 
genüge  eine  verfetzbarc  Wanne.  —  Räder  für  das  Perfonal  bedürfen,  wenn  folche 
mit  der  Station  zu  verbinden  find,  ftets  getrennter  Einrichtungen,  bezw.  gefonderter 
Raderäume. 

Für  ein  Radezimmer  verlangt  die  Friedens-Sanitätsordnung  10,  15  oder  20  «1'" 
Grundfläche,  je  nachdem  dasfelbe  1,  2  oder  3  Wannen  enthält,  unter  der  Voraus- 
fetzung,  dafs  die  Wafcheinrichtung  nicht  in  diefem  Räume  liegt;  wenn  dies  der  Fall 
ift,  fo  find  die  Mafse  zu  vergröfsern. 

■7>-  Der  Raderaum  foll  nahe  am  Saal  oder  in  der  Mitte  der  Abteilung  angeordnet, 

aber  in  England  vom  Krankenraum  durch  einen  gut  lüftbaren  Flur  getrennt  werden. 
Rei  uns  hat  man  in  einer  folchen  Verbindung  bisher  keinen  Nachteil  gefehen  und 
es  bisweilen  für  zweckmäfsiger  gehalten,  den  Platz,  welchen  ein  Vorraum  bean- 
fpruchen  wurde,  gegebenenfalls  dem  Raderaum  felbft  zuzugeben.  Die  Radezimmer 
find  daher  im  Friedrichshain,  in  Hamburg-Eppendorf,  Leipzig,  Nürnberg  u.  f.  w. 
vom  Saal  aus  zugänglich.  Doch  wurden  fic  in  Hannover,  in  Aufsig  und  im  Rudolf 
r'//r/r<w-Krankenhaus  zu  Rerlin  an  Flure  gelegt,  welche  fie  vom  Saal  trennen. 

Die  Ausftattung  des  Raderaumes  mufs  fo  befchaflen  fein,  dafs  er  leicht  und 

flau»»«,  gründlich  zu  desinfizieren  ift,  Waffer  und  Wafferdämpfcn  Widerftand  leiftet  und  die 
Feuchtigkeit  nicht  fefthält,  was  durch  undurchläffige  Fufsböden,  Decken  und  Wände 
erreicht  wird.  Wenn  möglich  foll  er  zwei  Fenftcr  übereck  erhalten,  um  fchnellen 
Abzug  von  Wärme  und  Dampf  bewirken  zu  können.  Die  notwendige  Ueberwachung 
der  Reinlichkeit  macht,  fo  weit  als  möglich,  heile  Färbung  des  Raumes  erwünfeht. 
Schon  aus  diefem  Grunde  ift  Afphaltboden  nicht  paffend,  der  auch  allmählich  uneben 
wird.  Geeignet  ift  dagegen  weifscr  Terrazzo-  oder  Mettlacher  Plattenboden  auf  einer 
Afphaltfchicht. 

Gerhardt  macht  auf  einen  Belag  aus  vulkanifierten  ,  fehachbrettartig  ineinander  greifenden  Gutta- 
perchaplatten aufmerkfam,  der  dauerhaft,  warm  für  die  Ftlfse  und  weich  ift. 

Der  Fufsböden  mufs  Gefalle  nach  einem  Wafferabzug  erhalten,  deflen  Lage 
zugleich  die  Entleerung  der  verfetzbaren  Wanne  geftattet.  Kanten  und  Ecken  find, 
wie  dies  in  Art.  61  u.  63  (S.  36  u.  37)  verlangt  wurde,  abzurunden.  Wand  und 
Decke  können  Portlandzementputz  mit  Emailfarbcnanftrich  erhalten;  häufig  wird 
wenigftens  der  untere  Teil  der  Wand  mit  glafierten  Mettlacher  Platten  verkleidet 
oder  mit  glafierten  Ziegeln  gemauert.  Die  wenigften  Ausbefferungen  werden  ent- 
ftehen,  wenn  man  Wände  und  Decke  aus  glafierten  Ziegeln  herftellt.  Oclfarben- 
anftrich  ift  fchon  wegen  des  in  Art.  65  (S.  38)  Gefagten  auszufchliefsen,  würde  auch 
durch  Schwefelbäder  gefchädigt  werden. 

Für  die  doppelt  anzuordnenden  Fenfter  find  bequem  zu  benutzende  Verfchlüffc 
zu  wählen,  die  je  nach  Redarf  vorubergehendes  oder  dauerndes  Lüften  geftatten. 
Wo  das  Hereinfehen  möglich  ift ,  verfieht  man  die  unteren  Teile  derfelben  in  den 
äufscren  Flügeln  und  je  nach  Lage  des  Raumes  die  ganzen  Fenfter  mit  geriffeltem 
Glas  und  giebt  ihnen  cnlfprechend  grofsere  Flachenausdehnung,  um  dem  dadurch 
eingefchränkten  Lichtzutritt  nachzuhelfen. 

/Vyf»"1)  fchlug  vor,  den  Badezimmern  teile  Fenfter  in  (iufseifenrahmen  oder  ungcfchliffcnc 
Spiegelfcheibcn,  die  man  in  einen  Falz  von  Portlandzcment  fetzt,  zu  geben  und  fich  mit  den  regelmäfsigen 
Luftungsvorrichtungcti  zu  begnügen.  Ott  all  aber  in  B.ideräurnen  ein  fchnellerer  I.uftwechfel  nutig, 
namentlich,  wenn  mehrere  Bäder  hintereinander  gegeben  werden.  .Man  wird  daher  auf  das  wohlthätige 
FcnfterölTnen  hier,  fo  wenig  wie  in  anderen  Badeanftalten,  verzichten  können.    Den  Schäden,  welche  die 

>"»J  Sich«:  Dfohn.    Da»  Krankenhaus  und  die  Kaftrue  der  Zukunft.    Münehm  i8äi.    S  310. 
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Feuchtigkeit  hölzernen  Fenrterrahmen  zufügt,  kann  man  durch  Anftrich  mit  Kipolin  und  durch  forgfältige 
Unterhaltung  desfelben  begegnen,  wenn  man  fie  nicht  aus  Eifen  konflruicren  will. 

Für  die  Thüren  empfiehlt  Dtgett  Konftruktionen  aus  Walzcifcn  und  .Schieferplatten,  die  fchwer  fiml 
und  für  welche  in  Bade/immern,  in  denen  keine  Dampfbäder  verabreicht  werden,  eine  Notwendigkeit 
nicht  vorliegt;  in  folchen  cntfprcchcn  gut  hcrgeftellte  und  unterhaltene  Holzthüren  den  zu  Hellenden 
Forderungen.  Ihre  Breite  inufs  das  Einbringen  von  Krankentwtten  ermöglichen,  alfo  l,jo  ">  l>ctragcn. 
Alle  Befchlagteile  an  Fenflern  und  Tlutren  follcn  aus  Metallen  hergeflellt  fein,  die  nicht  leicht  oxydieren, 
wie  aus  Rotgufs  oder  Nickel. 

Die  Anordnung  der  Heizkörper  kann  dort,  wo  Dampf-  oder  WafTerheizung 
vorhanden  ift,  in  Geftalt  von  I.ängsfträngcn  an  der  Wand  erfolgen,  was  zugleich 
das  Niederfehlagen  von  Feuchtigkeit  an  den  Wänden  und  den  vor  ihnen  liegenden 
Leitungsrohren  einfehranken  würde. 

Feuerluftheizung,  bei  welcher  der  Heizkörper  aufserhalb  des  zu  heizenden  Raumes  fleht,  ift  in 
Heidelberg  für  den  Baderaum  und  andere  Nebenräume  verwendet  worden.  Wo  Fußbodenheizung  für  den 
Saal  benutzt  wird,  empfiehlt  diefe  fich  befonders  auch  für  das  Badezimmer. 

Zur  Einrichtung  eines  Baderaumes  gehört  das  Folgende:  <t- 

Die  erforderlichen  Badewannen,  Vorrichtungen  zum  Wärmen  der  Wäfche  und  Decken,  kalte  und  Kl"nthK 
warme  Braufcn,  ein  Hahn  für  Anfchrauben  eines  Gummifchlauches  zum  Abfpritzen  der  Badenden  und 
zum  Reinigen  des  Raumes,  Warm-  und  Kaltwaffcrhähne  für  die  verfetzbare  Wanne,  wenn  diefe  nicht 
vom  Zuflufsrohr  der  feflllehenden  aus  gefüllt  wird,  1  Ausguß,  i  kleiner  Tifch  mit  Kammkaflen,  Behälter 
für  Seife  und  Badefalz,  l  fahrbare  Tragbahre,  l  Uhr  und  Klingelverbindung  mit  dem  Saal.  Wafch- 
vornchtungen  für  die  Kranken  find  nur  vorzufehen,  wenn  nicht  anderweit  dafür  geforgt  ift  (fiche  Art.  177, 
S.  106}. 

Alle  Einrichtungsgegenflände  follen  leicht  abnehmbar  fein,  fo  dafs  das  Befpülen 
der  Umhüllungsflächen  des  Raumes  mit  einem  Waflerftrahl  ohne  Schwierigkeit 
erfolgen  kann.  Wo  in  einer  Abteilung  Kranke  von  wefentlich  verfchiedenem  Alter 
vorhanden  find,  bedarf  man  Wannen  von  entfprechenden  Gröfsen,  die  man  inein- 
ander ftellen  kann. 

I.ortnz  empfiehlt  für  Erwachfcne  bei  oberer  Länge  von  l,»o  m  und  Breite  von  0,70  m  eine  Fufs- 
bodenlänge  der  Wanne  von  1 ,40  "»  bei  0,««  m  Breite  und  eine  Hobe  von  0,ü  bis  zu  0,7»™.  Im  Urban 
betragen  die  oberen  Mafse  1,««  X  0,u  m  und  die  unteren  J.,»«  X  0.«%  m  bei  O.ss  «•»  Höhe. 

Da  man  für  Badewannen  poröfe  Materialien  der  fchwierigen  Reinhaltung  wegen 
ausfchliefsen  mufs,  kommen  im  Krankcngcbäude  lediglich  Metall  und  glafierter  Thon 
zur  Verwendung. 

Zink  wird  nur  noch  für  wenig  gebrauchte  Wannen  empfohlen.  16-er  Zink  hat  fich  im  Urban 
fchlecht  bewährt;  j8er  Zink  entfprach  bei  Anwendung  von  l.ängsvcrftcifungen  beffer.  Bei  wiederholter 
Reinigung  durch  Säuren  werden  Zinkwannen  rauh  und  unrein ,  weshalb  man  in  Leipzig  von  folchen 
Abftand  nahm.  —  Starkwandige  kupferne  und  verzinnte  Wannen,  die  aus  einem  Stück  getrieben  find, 
empfehlen  fich  mehr.  Der  Preis  ftelllc  fich  in  Hamburg- Eppendorf  für  eine  verzinnte  Kupferwanne  auf 
90  Mark.  Merke  empfiehlt  jedoch  Zink-  und  Kupferbadewannen  nur  dort,  wo  das  leichtere  Gewicht  in 
Betracht  kommt,  wie  bei  verfetzbaren  Wannen,  da  ihre  Wandungen  durch  einige  Salze  und  durch  Säuren 
angegriffen  werden,  auch  ihre  gewilTenhafte  Reinigung  viel  Zeil  bcanfprucht.  —  Wannen  aus  nickel- 
plattiertera  Stahlblech,  die  auch  im  Urban  zur  Verwendung  kamen,  empfahl  Ilagemtytr  als  bisher  keiner 
Reparatur  bedürftig.  —  Gufseifernc  emaillierte  Wannen  werden  in  Amerika  allgemein  auch  als  verfetzbare 
Wannen  verwendet,  erfordern  ;iber  forgfältige  Behandlung.  Bei  uns  haben  fie  fich  wegen  geringer  Dauer 
de*  Emails  nicht  bewährt"1),  und  in  England  find  fie  durch  die  glalierten  Terrakotiawanncn  verdrängt 
worden,  deren  Erwärmung  viel  Brennlloff  erfordert ,  welche  aber  die  aufgenommene  Wärme  lange  halten, 
daher  befonders  bei  öfterer,  nacheinander  folgender  Benutzung  von  Gn/ton***)  empfohlen  werden.  Ihre 
Reinigung  ift  fehr  leicht  zu  bewirken.  Sie  haben  neuerdings  bei  uns  mehr  Verbreitung  gefunden,  kofteten 
10  Hamburg-Eppendorf  je  240  Mark,  einfchliefslich  Befchlag,  und  empfehlen  fich  befonders  für  Medizinal- 
und  Schwefelbäder  und  wo  Desinfektion  der  Wanne  vorkommt. 

'«)  Siehe:  Lorhsz,  a   a.  O  ,  S.  j$. 
»»)  Siehe:  Galton,  a.  a.  O  ,  S.  117. 
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Die  Badewanne  foll  aus  einem  einzigen  Stück  beftehen  und  glatt  fein,  aus- 
gerundete  Kanten  und  einen  breiteren  Rand  erhalten,  der  beim  Ein-  und  Ausfteigcn 
zur  Stütze  dienen  kann.  Ihn  aus  Holz  herzuftellen ,  wie  dies  Galton  empfiehlt,  ift 
ohne  Anfatzfugen,  die  fich  nicht  rein  halten  laffen,  nicht  ausführbar.  Oefters  giebt 
man  der  Wannenrückwand  eine  Form,  welche  der  Kürperhaltung  im  Bade  entfpricht. 

Verfetzbare  Wannen,  die  mit  dem  fertigen  Bad  zum  Krankenraum  gebracht 
werden,  erhalten  einen  Auslafshahn  und  3  oder  4  mit  Gummiriemen  befpannte, 
verzinkte  Gufseifenräder,  bei  3  Rädern  auch  eine  Deichfei  am  Lenkrad,  oder  man 
bedient  fich  befonderer  Gcftelle  mit  Rädern  zum  Transport  derfelben,  was  vorzu- 
ziehen ift. 

In  einzelnen  Abteilungen  werden  aufser  Vollbädern  auch  Sitz-,  Arm-  oder 
Fufsbäder  benötigt,  für  welche  dann  entfprechende  Wannen  vorhanden  fein  muffen. 

Die  im  Baderaum  zur  Verwendung  kommende  Vollbadcwanne  kann  feftftehend 
oder  beweglich  fein.  Bei  fefter  Stellung  foll  fie  den  Fufsboden  nicht  berühren,  um 
diefen  unter  der  Wanne  fpulen  zu  können;  man  ftellt  felbft  glafierte  Terrakotta- 
wannen auf  Füfse  aus  demfelben  Material.  Da  hierdurch  die  Wanne  erhöht  und 
das  Einfteigen  erfchwert  wird,  hat  man  fie  vertieft  aufgeftellt,  fo  dafs  fie  20  bis 
30 cm  in  den  Fufsboden  eingeladen  ift;  doch  mufs  die  Vertiefung  gröfseren  Umfang 
als  die  Wanne  haben184).  Solche  Vertiefungen  laffen  fich.  auch  wenn  fie  mit  Ab- 
lauf verfehen  find,  fchwer  rein  halten,  oder  es  erfordert  dies  doch  beträchtliche 
Arbeit  und  Kontrolle.  Diefer  Umftand  und  die  Erfahrung,  dafs  das  Reinhalten  des 
ganzen  Raumes  auch  erleichtert  wird,  wenn  die  feften  Rohrverbindungen  zwifchen 
Wanne,  Fufsboden  und  Wand  wegfallen,  haben  neuerdings  auch  bei  uns  dazu 
geführt,  im  Baderaum,  wenn  möglich,  nur  verfetzbare  Wannen  zu  verwenden,  was 
in  Amerika  fchon  längft  gefchieht. 

1  >as  Füllen  folchcr  Wannen  erfolgt  von  oben  oder  durch  üummifchläuche,  und  das  Knileeren  Uber 
der  allgemeinen  Fufsbodenentw&ffcrung  «les  Räume*,  die  Gemchverfchlnfs  erhält.  Im  Urban  ift  diefe  Ent- 
wäfferung  aus  Gufseifcn  konfluiert,  »las  verzinkt  fein  milfste.  Reinlicher  find  fulche  Entwäflerurig&ausläiTe 
aus  glafiertcm  Steinzeug,  wie  fie  in  England  vorgefchlagen  wurden. 

Die  Lage  der  Entwäfferung  hängt  von  der  Stellung  der  Wanne  ab,  die  ftets 
geftatten  müfste,  dafs  Wärter  an  beiden  Längsfeiten  dem  Kranken  beim  Ein-  und 
Ausfteigen  oder  fonft  zur  Seite  ftehen  können.  Man  folltc  daher  die  Wanne  fenk- 
recht  zur  Wand  unter  den  Wafferhahn  an  derfelben  ftellen,  fo  dafs  die  Längsfeiten 
zugänglich  bleiben,  und  die  Wanne  am  freiftchenden  Ende  entwäffern.  Werden 
zwei  Bäder  gleichzeitig  nötig,  fo  ftellt  man  zwifchen  die  Betten  Wandfchirme ;  fefte 
Abteilungen  follen  nicht  vorhanden  fein.  Badewannen  für  Kinder  müfien  hoch 
ftehen,  bedürfen  fomit  Untergeftelle  aus  verzinktem  Eifen. 

Zum  Belag  des  Fufsbodens  vor  der  Wanne  verwendet  man  vielfach  noch 
Lattenrofte,  die  nicht  zur  Reinhaltung  beitragen  und  beffer  durch  Decken  erfetzt 
werden,  welche  fich  leicht  reinigen  und  desinfizieren  oder  verbrennen  laffen. 

Alle  Waffcrleitungsrohre  find,  wie  die  Gasleitungsrohre  (fiche  Art.  149,  S.  90), 
frei  an  Wanden  oder  Decken  zu  montieren,  damit  jede  Undichtheit  fofort  fichtbar 
ift  und  Feuchti£keitsniederfchläge  an  den  Rohren  herabrinnen  können,  ohne  mit  der 
Mauer  in  Berührung  zu  kommen.  Galtott  fchlägt  vor.  die  Warm-  und  Kaltwaffer- 
rohre,  fowie  die  Abflufsrohre  durch  verfchiedenfarbigen  Anftrich  kenntlich  zu  machen. 

Mit  der  Wanncnlcitung  verbindet  man  eine  fcflc  und  eine  bewegliche  Braufe,  deren  Waflcrtempcratur 
regelbar  und  an  einer  Mctallfkala  oder  einem  Thermometer  ablesbar  fein  foll  und  für  welche  je  nach 

S;che:  Loüek/,  ».  a   O  .  S.  a  [*o  fich  »1k-  Abbildung  einer  Teichen  Anlage  vorfinde!» 
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Bedarf  verfchicden  geformte  MundUucke  vorhanden  fein  uittffen.  Den  Zuflufe  zu  den  Badewannen  bewirkt 
man,  um  Dampfentwickelung  möglichft  cinzufchränken,  durch  einen  Mifchhahn.  Der  Verfchlufs  des  Ab- 
(Indes  in  der  Wanne  erfolgte  in  Hamburg-Eppendorf  bei  feftem  Anfchlufs  an  das  Abwafferrohr  durch  einen 
Gommipfropfen  ohne  Kette.  In  der  Rudolffliftung  zu  Wien  findet  das  Oeffnen  und  Schlicken  des  Zulaufes 
und  Ablaufes  durch  befondere,  vom  Warteperfonal  geführte  Schluffel  ftatt.  In  Antwerpen  liegt  der  Ver- 
fchlufs des  Ausflufsrohres  außerhalb  der  Wanne.  Bei  fefter  Verbindung  der  letzteren  mit  einem  Abflufsrohr 
mufs  die  Verbindungsftelle  jedenfalls  bequem  zugänglich  fein. 

Die  Zu-  und  Abflufsvorrichtungen  werden  jetzt  meifl  vernickelt;  doch  follte  dies,  wie  bei  allen 
Vernickelungen,  fchr  gut  ausgeführt  fein,  was  oft  nicht  der  Kall  ift. 

Die  Vorrichtung  zum  Erwärmen  der  Badetücher,  der  Wäfche  und  Decken  ift 
am  zweckmäfsigften  in  Verbindung  mit  vorhandenen  Heizrohren  oder  über  einem 
Heizkörper  anzuordnen,  wo  man  die  Wäfche  iiber  Meffingftangen  oder  Rollen  hängt 
oder  in  einen  erwärmten  Behälter  einlegt. 

Die  Abbildung  eines  folchen  Wäfchewärmers,  deffen  Karten  0,»«  X  0,»«>  X  0,s-  ra  Grufse  hat  und  auf 
Freiträgern  ruht,  giebt  llagcmtytt der  Kaften  wird  mittels  einer  Kohrfchlangc  erwärmt,  durch  welche 
das  warme  BadewafTer  ftrömt. 

Ueber  die  Warmwaflerbereitung  fiche  in  Kap.  4,  unter  a. 

In  chirurgifchen  Abteilungen  bedarf  man  für  Schwerkranke  auch  Dauerbäder, 
bei  denen  die  mit  Wafler  gefüllte  Wanne  das  Bett  des  Kranken  bildet.  Diefe  Bad* 
Wannen  ftehen  nicht  im  Badezimmer,  fondern  meift  in  einem  befonderen  Räume 
der  Abteilung,  der  im  übrigen  wie  ein  Baderaum  auszubilden  ift.  Im  Urban  wurden 
1893  450  folcher  Bäder  verabreicht,  die  einen  Aufwand  von  5700  Mark  für  Brenn- 
ftorT  erforderten.  Hagemeyer  empfahl  daher  dort ,  wo  eine  Sammelheizanlage 
befteht,  die  ftändigen  Bäder  in  das  allgemeine  Badehaus  zu  verlegen,  wie  in  Hamburg- 
Eppendorf.  Merke  hat  diefelbcn  in  Moabit  in  den  Sälen  felbft  an  den  Stirnwänden 
aufgeftellt,  um  die  beftc  Ueberwachung  des  Kranken  zu  ermöglichen. 

Dauerbäder  bedürfen  fteten  Wechfels  des  WafTers,  dem  unter  Umftänden  eine 
desinfizierende  Subftanz  beizumifchen  ift,  bei  Einhaltung  einer  Temperatur  desfelben 
von  28  bis  30  Grad.  Das  Mifchen  von  kaltem  und  warmem  Wafler  mufs  vor 
dem  Einlaufen  erfolgen.  Das  Wafler  foll  in  der  Wanne  unten  zu-  und  oben  ab- 
fliefsen.  Der  Kranke  liegt  auf  einem  Badetuch,  das  mit  Knöpfen,  Haken  oder 
Klemmvorrichtungen  am  Rande  der  Wanne  befeftigt  ift.  Letztere  wird  öfter  zur 
Vermeidung  der  Abkühlung  mit  einer  Holzbekleidung  umgeben  und  durch  ein  Lein- 
tuch oder  einen  zufammenlegbaren  hölzernen  Deckel  mit  Halsausfchnitt  abgedeckt. 
Der  Waffenvechfel  ift  bei  manchen  Kranken  3-,  bei  anderen  6-  bis  8  mal  in  der 
Stunde  erforderlich.  Die  Hauptfchwierigkeit  liegt  in  der  Erhaltung  der  annähernd 
gleichmäfstgen  Temperatur. 

Die  Erwärmung  des  WafTers  kann  durch  eingelegte  Dampfrohre  oder,  beffer,  mittels  einer  Schaff- 
/toVft'fchcn  Gegenftromvorrichtung  erfolgen.  Die  Verwendung  von  Elektrizität  hierfür  erwies  fich  in  der 
Diakoniffenanftalt  zu  Dresden  als  zu  teuer.  —  In  Haniburg  Eppendorf  dient  ein  besonderer  Warmwaffcr- 
keflcl  im  Keller  mit  felbflthätig  regelbarer  Feuerung  nach  Btchtm  J5-  l'ofl,  welcher  mit  einem  Warmwaffer- 
behilter  im  Dach  in  Verbindung  fleht,  zur  Erwärmung;  das  Waffer  in  demfclben  mufs  37  Grad  K.  haben, 
utn  in  den  Wannen  die  nötige  Temperatur  zu  erreichen,  welche  dort  zwifchen  25  und  30  Grad  K. 
fch  wankt""). 

Die  Wannen  haben  im  Urban  für  diefe  Zwecke  gröfsere  Abmeflungen;  fie 
betragen  am  Boden  1,79  x  0.-.9  m  und  oben  2,05  x  0,7  7  m  bei  0,6*  m  Höhe;  in 
Hamburg- Eppendorf  erhielten  die  Wannen  900  1  Waflerraum. 


'«!  Siehe:  Haobmrvks,  a.  a.  O.,  S.  «0. 

Siehe:  Zusciinr.,  G     Die  Anwendung  Jea  permanenten  WaOerbade»  im  Neuen  allgemeinen  Krankenham  /u 
Hambutg  EppenJwf-    Jahrbucher  der  Hainbutgifchen  StaatArankenanftalten,  Bd.  V  11695  — g^:1 ,  S.  113  rT. 
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Warmluft- 


Als  Material  für  dieselben  verwendete  man  meid  Fayence  oder  .lA»//>/--Mafle  mit  Itekleidung  von 
Flicfen  oder  glafierten  Steinen,  was  wegen  der  nötigen  Fugen  nicht  fauber  ift.  I  m  den  Kranken  in  ver- 
fchic<lenc  I-igen  bringen  zu  können,  find  über  den  Wannen  Hebewerke  erforderlich.  Merkt  empfiehlt  auch 
ftir  Dauerbäder  eine  verfetzbarc  Metall  wanne  auf  Rädern1*'). 

Wannen  für  hydroelektnfchc  Hader  lind  aus  nicht  leitendem  Material  herzuflellen  oder  durch  folches 
j\\  ifolieren. 

*  Dampf-  und  Warmluftkaftenbäder  hat  man  früher  in  Fngland  und  Amerika 

in  den  Badezimmern  vorgefehen  und  feft  eingebaut.    Wo  fonft  keine  anderen  Vor- 
kehrungen für  Dampfbader  vorhanden  find,  genügt  unter  Um- 
ftänden  die  Befchaffung  eines  verfetzbaren  Kattens,  der  in  den  Hß-  47 

verfchiedenen  Abteilungen  des  Gebäudes  verwendet  werden  kann. 
So  bedient  man  fich  im  chirurgifchen  Pavillon  des  Kaiferin- 
Elifabcth  Spitals  zu  Wien  eines  Thursfield Tchcn  Schwitzkaftcns. 
In  einzelnen  Kliniken  hat  man  auch  ein  vollftändiges  römifch- 
irifches  Bad  in  fehr  kleinen  Mafsen  der  Abteilung  eingefügt, 
deffen  Mauern  Ifolierfchichten  gegen  Abkühlung  erhalten  muffen 
(fiehe  Fig.  47  »88).  Näheres  über  die  Anlage  folcher  Bäder  Römifch-iHfch«  Bad 
fiehe  in  Kap.  3  (unter  h)  und  in  Teil  IV,  Halbband  5,  Heft  3  nach  Lorenz"*). 
(Abt.  V,  Abfchnitt  4,  Kap.  3,  unter  b)  diefes  »Handbuchesc 

C)  Wafchraum. 

Die  aufser  Bett  befindlichen  Leichtkranken  und  die  Rekonvalescenten  bedürfen 

Zweck 

einer  Wafchvorrichtung,  welche  man  in  einem  befonderen  Kaum,  im  Tagraum,  in 
einem  Korridor  mit  unmittelbarem  Fenfter,  im  Vorraum  des  Badezimmers  oder  der 
Aborte  oder  im  Badezimmer  fclbft  untergebracht  hat,  wenn  man  nicht  die  Reinigung 
im  Saal  vornehmen  laffen  wollte.  Da  die  Anordnung  von  Wafchvorrichtungen  im 
Badezimmer  Unzuträglichkeiten  für  die  Badenden  zur  Folge  hat,  wurde  in  den  neuen 
Leipziger  Pavillons  und  in  Braunfchwcig  ein  befonderes  Wafchzimmer  eingerichtet. 
Merke  zieht,  wenn  dies  nicht  angängig  fei,  die  Anordnung  der  Wafchtifche  im 
Krankenfaal  an  der  hinteren  Querwand  anderen  Platzen  vor.  Der  zum  Wafchen 
benötigte  Raum  foll  durch  Bettfchirme  abgefchloffen  werden. 
,?8-  Die  Zahl  der  Becken  richtet  fich  nach  derjenigen  der  aufser  Bett  Befindlichen, 

wird  daher  in  Abteilungen  für  Leichtkranke  und  in  folchen  für  gewil'fe  Aeufserlich- 
krankc,  1  lautkranke  u.  f.  w.  gröfscr  fein  muffen  als  in  anderen  Abteilungen.  Man 
rechnete  bisher  im  allgemeinen  auf  je  5  bis  10  Kranke  durchschnittlich  1  Wafch- 
becken.  Doch  ift  es  nötig,  jedem  Gehkranken  eigene  Handtücher,  Seifen-  und 
Zahnbürftenfchalen  u.  f.  w.  zu  geben  und  dementfprechend  unter  Umftänden  die 
Beckenzahl  zu  vermehren.  In  Braunfchwcig  find  für  die  16-Bettenfäle  je  5  Wafch- 
becken  vorgefehen.  —  Hin  Wafchtifchplatz  erfordert  einen  Kaum  von  0,so  "»  Breite 
und  l,8o  Tiefe. 

Im  Koch  fchen  Inftitut  für  infektiöfe  Krankheiten  zu  Berlin  find  getrennte 
Wafchplätze  zur  Verwendung  gekommen,  fo  dafs  dort,  wo  mehrere  in  einem  Räume 
benötigt  waren,  die  Wafchtifche  nebeneinander,  durch  Zwifchenräume  getrennt,  oder 
auch  an  gegenüberliegenden  Wanden  angeordnet  wurden.  Diefc  Trennung  der 
Plätze  bedingt,  wenn  der  Zweck,  die  Reinlichkeit  zu  fördern,  ganz  erfüllt  werden 
foll,   einen   folchen  Abftand   zwifchen   den   Becken,   dafs  das   Ueberfpritzcn  des 

»»0  Siehe:  Mbbick,  a.  a.  O  .  S.  400  (wo  fich  eine  Abbildung  der  Anordnung  vorfindet). 
'*»)  Nach:  Lokhvj,  b.  a.  O.,  S.  36  u.  Fik-.  20. 
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Waflcrs  von  dem  einen  auf  ein  anderes  beim  Wafchen  ausgefchloffcn  ift.  Der 
Wafchtifch  foll  möglichft  frei  und  fo  ftehen,  dafs  der  Platz  unter  demfelben  hell 
ift.  Daher  verbieten  fich  Stellungen,  wie  diejenige  in  der  Ecke  oder  vor  den 
Fenftern  von  Räumen  mit  cinfeitiger  Beleuchtung.  Die  Lage  vor  dem  Fenfter  ift 
auch  deswegen  nicht  zu  empfehlen,  weil  fie  Urfache  fein  würde,  dasfelbe  meift 
gefchloflen  zu  halten.  Die  Friedens-Sanitätsordnung  fchreibt  vor,  dafs  die  Tifche 
von  beiden  Seiten  zugänglich  find. 

Die  Tifchplatte  foll  O.io1"  von  den  Wanden  abftehen,  welche  vom  Fufsboden 
an  hinter  dem  Wafchtifch  bis  zu  etwa  l.oo"»  Höhe  über  demfelben  eine  Bekleidung 
mit  Glas  oder  Fliefen  erhalten.  Unter  dem  Wafchtifch  ift  der  Fufsboden  in  ge- 
nügender Ausdehnung  waflerdicht,  wie  im  Baderaum,  hcrzuftellen  oder  mit  Linoleum 
zu  belegen.  Im  Wafchraum  ftellt  man  am  beften  je  2  Wafchtifche  mit  gemein- 
fchaftlicher  Rückwand  und  beiderfeitigen  Konfolplatten  für  die  Spülglafer,  die  Schalen 


Fig.  48 


Zweiittndige  Wafchtifcheiorichtung  im  Badezimmer  des  neuen  allgemeinen  Kranken- 

haufcs  zu  Hamburg-Eppendorf  ,89). 

mit  Seife,  Nägel-  und  Zahnbürfte  und  für  desinfizierende  Flüftlgkciten  frei  auf. 
Fufsboden,  Wände  und  Rohrleitungen  find  wie  im  Badezimmer  herzuftellen. 

Für  die  Wafchtifchplatten  empfehlen  fich  Porzellan,  glafiertes  Steinzeug  oder 
beiderfeits  emailliertes  Eifen.  Marmor  wird  von  Säuren  angegriffen  und  leicht 
fleckig.  Die  Platten  ruhen  auf  Eifenrohrqeftellcn  oder  Trägern  von  Gasrohren  und 
find  an  den  Ecken  abzurunden. 

Man  verwendet  Kippbecken,  feftc  und  verfetzbare  Wafchbecken. 

Die  Friedens-Sanitätsordnung  fchreibt  noch  die  erfteren  vor,  welche  einer  gründlichen  Reinigung 
und  Inltandhaltung  Schwierigkeiten  enlgcgenfclzen;  auch  wird  hei  fchncllem  Umkippen  meilt  Wafler  auf 
die  Tifchplatte  gefchleudert.  —  Im  L'rban  entleeren  fich  drei  Kippbecken  in  eine  gemeinfchaltliche  Mulde, 
au*  welcher  das  Wafler  unmittelbar  in  die  Alilaul  Icitung  fliegt.  Solche  Mulden  pflegen  nicht  rein  ge- 
halten zu  werden.  —  Kußer  und  Metzing  haben  für  die  chirurgifchc  Klinik  in  Marbnrg  Kippbecken  kon- 
flruiert,  die  auseinandernehmbar  find. 

Bei  fefter  Verbindung  von  Platte  und  Becken  empfiehlt  es  fich,  beide  aus  einem  Stück  herzuftellen, 
um  Fugen  zu  vermeiden.  Merkt  wunfeht  der  Einfenkung  längsovale  Form  von  50  «  Länge  und  30  cm 
Breite  zu  geben.  Der  Verfchlufs  des  Waflerabfluflcs  ift  unterhalb  de»  Beckens  durch  einen  Kegelhahn  und 
nicht  durch  die  üblichen  Stöpfel  an  unreinen  Ketten  zu  bewirken. 

,,lr)  Nach:  Zimmkrmann  &  Rl  piki  ,  a.  a.  O.,  Bl.  7. 
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In  Frankfurt  a.  M."0)  wurden  auch  die  Abflufsrohre  aus  vernickeltem  Mefling  hergertellt;  wo  Blei- 
rohre in  der  Anlage  verwendet  waren,  erhielten  fie  (lbergefchobenc,  vernickelte  Hülfen.  Auch  alle  kleineren 
Eifenteile.  wie  Kohrhaken,  Konfolcn,  Handtuchhalter  u.  f.  w.,  find  dort  vernickelt.  Gröfsere  Eifcntcile 
können  auch  verzinkt  werden.  Der  Zuflufs  erfolgt  durch  Hähne  für  Kalt-,  bezw.  f(lr  Wannwaffer  und 
durch  einen  Mifchhahn,  welche  fämllich  fo  hoch  Uber  der  Tifchplatte  anfcUen  follen,  dafs  man  diefe,  den 
Hahn  und  das  Zuflufsrohr  in  allen  Teilen  leicht  reinigen  kann.  Zu  diefem  Zweck  find  auch  die  Hähne 
möglichft  glatt,  mit  einfachen  glatten  Griffen  zu  konfluieren.  Schwenkhähne  hat  man  in  den  Wafchräumen 
zu  Frankfurt  a.  M.  vermieden.  Die  WaffervcrfchlüfTe  der  Abfallrohre  liegen  dort  in  einem  0,»&  m  hohen 
Kaum  unter  dem  Kufsboden,  der  zugänglich  ifl,  in  Nürnberg  im  Fufsboden. 

Die  Anordnung  der  feften  Wafchbcckcn  in  Hamburg-Eppendorf  zeigt  Fig.  48 189). 

Verfetzbare,  gewohnliche  glatte  Wafchbeckcn  auf  einer  ebensolchen  zum  Abflufs 
des  verfchütteten  Waffers  eingerichteten  Platte  find  neuerdings  empfohlen  und  im 
Neubau  der  Diakoniffenanftalt  zu  Dresden  verwendet  worden. 

Sie  erhielten  eine  abgerundete  Kandlcifte,  fowie  Gefälle  nach  einem  Wafferabzug  und  ruhen  auf 
Trägern;  Wafthbecken  und  Seifennapf  ftehen  frei  auf  der  Platte,  ein  Wafferkrug  auf  dem  Fufsboden.  Das 
Schmutzwaffer  mtlfete  formt  durch  Eimer  entfernt  werden,  wenn  man  es  nicht  auf  der  Wafchtifchplatte 
ausgiefsen  will,  was  einen  genügend  hohen  Kand  und  Nachfptllen  bedingt. 

■  79  An  Einrichtungsgegenftänden  ift  für  etwa  30  Kranke  nach  Merke191)  aufserdem 

Einrichtung.    ^  erforderlich . 

1  bis  2  Mundfpulbecken ,  l  Ausgufs ,  I  Spiegel,  I  Mülleimer,  2  Stühle,  Haken  für  Handtücher, 
fowie  ein  kleiner  Tifch  und  für  die  bettlägerigen  Kranken  6  tragbare  Wafchbeckcn,  2  Wafferkannen  und 
4  Waffereimer. 

•*])  Abort  räume. 

Ueber  Abortanlagen  im  allgemeinen  handelt  Teil  III,  Band  5  (Abt.  IV, 
Einteilung  ^^fchn.  j(  jj.  Aborte  und  l'iffoirs)  diefes  »Handbuches«.  In  nachftehendem  find 
daher  nur  die  Krankenabortc  zu  befprechen.  Man  trennt  diefelben  im  Krankengebäude 
von  den  Aborten  der  Aerztc  und  des  VVartcperfonals,  auch  bezüglich  der  Vorräume 
und  Zugänge.  Dasfelbe  gilt  für  die  Aborte  der  beiden  Gefchlechter,  falls  männliche 
und  weibliche  Kranke  in  einem  (iebäude  untergebracht  find,  wie  auch  für  die  der 
Anfteckendkranken,  wenn  folche  und  Nichtanfteckende  darin  gepflegt  werden. 

Die  Krankenaborte  follen  den  Kranken  aufser  Bett,  alfo  Genefenden  und 
Leichtkranken,  die  fich  teils  in  ihren  Krankenräumen,  teils  im  Tagraum  der 
Abteilung  aufhalten,  dienen,  daher  von  diefen  Räumen  bequem  zugänglich  fein, 
damit  die  Benutzung  der  Bettgeräte  durch  folche  Kranke  möglichft  eingefchränkt 
wird.  Meift  legt  man  die  Aborte  einer  Abteilung,  foweit  als  dies  thunlich  ift, 
zufammen,  was  fich  empfiehlt,  da  die  dringend  nötige,  ftete  Ueberwachung  derfelben 
durch  das  Wartepcrfonal  nicht  erfchwert  werden  darf.  Nur  in  Doppelpavillons  wird 
man  jedem  Saal  eigene  Aborte,  auch  falls  beide  Säle  zu  einer  Abteilung  gehören, 
geben,  wenn  fich  dadurch  ihre  Anordnung  beffer  geftaltcn  lafst.  In  verschiedenen 
GcfcholTen  muffen  fie  übereinander  liegen,  damit  ihr  Rohrfyftem  nicht  durch  andere 
Räume  zu  leiten  ift  und  letzteren  aus  Undichtheiten  der  Rohre  Nachteile  erwachfen. 

Oeftcrs  verwies  man  die  Aborte  an  die  Nordfeite,  um  fie  im  Sommer  kühl  zu 
haben;  dann  zieht  aber  ihre  kühlere  Luft  leicht  nach  dem  wärmeren  Saal. 

Nach  der  Kriegs-Sanitätsordnung  follen  fie  in  Bezug  auf  die  herrfchende 
Windrichtung  windabwärts,  alfo  bei  uns  in  der  Regel  an  der  Nordoftecke195)  liegen. 


Lage 


Siehe:  WVn.n.  C.    Dir  chirurfifche  Abtheilutig  de»  ftadtifchen  Krankenhaufe»  iii  Krankfurt  a.  M.    Ccntralbl  f. 
Bative^w.  S.  «SS. 

Siehe:  Müxku.  a.  a.  O.,  S.  406. 
'»*)  Diele  Lage  verlangt  der  Text;  im  beigegebeilen  Plan  liegt  der  Abort  an  der  Sudoftecke. 
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Andere  wollen  den  Einflufs  der  desinfizierenden  und  desodorifiercndcn  Wirkung  des 
Sonnenlichtes  und  den  natürlichen  Temperaturunterfchied  für  die  Lüftung  ausgenutzt 
fehen  und  halten  es  nicht  für  bedenklich,  die  Aborte  an  eine  Sonnenfeite  zu  legen. 
In  England  befinden  fie  fich  oft  an  der  Südwelt-  oder  Südoftecke.  Da  die  fchlechten 
Dünfte  durch  den  Wind  nicht  aus  dem  Abort  in  das  Gebäude  getrieben  werden 
follen,  würde  unter  den  zwei  äufseren  Ecken  des  Baues,  welche  windwärts  liegen 
—  im  übrigen  gleiche  Wahl  vorausgefetzt  —  diejenige  die  geeignetfte  fein,  von 
welcher  die  Luft  anderen  Gebäudeteilen  nicht  zugeweht  wird. 

In  Anftalten  mit  Schwcmmkanalifation  hat  man  den  Abortraum  öfters  unmittelbar 
vom  Krankenraum  aus  zuganglich  gemacht  und  durch  grofse  Raumverhältnifle  die 
Verdünnung  der  Gafe  in  demfelben  beabfichtigt,  wie  im  Friedrichshain  und  in 
Hamburg- Eppendorf.  An  anderen  Orten  wurde  wie  bei  Barackenbauten  die  Luft- 
gemeinfehaft  zwifchen  Abort  und  Krankenraum  möglichft  eingefchränkt,  indem  man 
erfteren  in  das  Freie  verlegte  und  ihn  äufserftenfalls  durch  einen  Gang,  deffen 
Wände  Seitcnöflhungen  haben,  mit  dem  Saal  verband. 

In  der  Baracke  der  KriegsSsnitätsordnung  befindet  fich  der  Abort  an  der  einen  Längsfeite  des- 
jenigen Saalendes,  an  welchem  fonft  keine  Ncbenräumc  liegen,  und  der  trennende  Verbindungsgang  ift 
unmittelbar  vom  Saal  aus  zugänglich. 

In  Bremen  (Fig.  49  '•*)  wurden  Abort,  Ausgufs  und  Wäfchcabwurf  an  einen  Gang  gelegt,  der  nur 
von  der  grofsen  Veranda  aus  zugänglich  war,  nach  «1er  fch maleren  aber  keine  Oeffnung  erhielt,  wodurch 


Fig.  49- 
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Abortanlagcn  in  deutfehen  Kriegsbaracken  1870—71. 


das  Eintreiben  von  Abortluft  in  den  Saal  ausgcfchloffen  Hl.  Die  Anlage  wiederholt  fich  an  derfelben  Seite 
am  anderen  Ende  der  Baracke,  welche  zwei  Säle  enthält,  zwifchen  denen  die  übrigen  Nebenräume  liegen. 

Die  Art,  wie  in  Homburg  v.  d.  H.  (Fig.  50'**)  der  Abort  angeordnet  wurde,  vermeidet  einen  Vor- 
fprung  an  der  Längsfeite,  wie  dies  dort  erwUnfcht  ift,  wo  die  Längsachfc  der  Baracken  mit  der  herrfchenden 
Windrichtung  zufamincnfällt.  Die  Anlage  wäre  für  den  Winter  brauchbar  zu  inachen,  wenn  der  zum  Abort 
führende  Gang  gefchloffen  und  der  Zugangsweg  von  aufsen  zum  Saal  windfangartig  abgetrennt  würde. 

In  der  preufsifchen  verfetzbaren  Baracke  ift  der  Abort  an  der  einen  Stirnfeite  angefetzt  und  vom 
tiberdachten  Vorplatz  vor  der  BarackenthUr  aus  zugänglich.  Der  hierbei  ebenfalls  durch  die  freie  Luft 
erfolgende  Zugang  zum  Abort  wird  unter  Umlländen  durch  Spannen  einer  Leinwand  gefch'.ltzt.  Der  Abort- 
raum enthält  einen  Nachtftuhl,  hat  ein  Wandfenfler  und  ifl  durch  ein  Abzugsrohr  im  Dach,  fowic  durch 
Aufklappen  eines  Heilbaren  Wandfeldes  lüftbar. 

Luftungsgänge  mit  gegenüberliegenden  Fenftern  zwifchen  Abortraum  und  Saal 
find  in  England  feit  dem  Krimkrieg  in  den  meiften  dauernd  errichteten  Bauten, 
in  den  Anftalten,  welche  Tollet  ausführte,  und  bei  uns  in  Cöln,  Birkcnfeld,  Nürn 
berg  und  a.  a.  O.  in  verfchiedener  Art  angeordnet,  auch  von  Rochard  und  neuer- 
dings von  Sehumburg  empfohlen  worden. 

IM)  Nach;  Sanitälibericht  übrr  die  deutfehen  Hceie  im  Kriege  gegen  Frankreich  1870  —  71.  Bd.  I.  AdminilUativir 
Teil:  Sanitit«dknft  bei  den  deutfehen  Heeren     Berlin  1884.    Taf.  Ulli  bei  S.  368 
>»•)  Nach  ebendaf.,  Taf  XUV  bei  S  356 
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Im  -SV.  Thomm-,  fowic  itn  Norfolk  und  Xorvoich  hofpitai  und  in  der  Royal  inßrmary  iu  Edinburg 
mnmict  das  eine  Fenfler  des  Zwifchenganges  auf  den  gedeckten  Balkon,  gegen  den  fiel»  das  Stirnfenfler 
des  Saales  öffnet,  wie  auch  im  Hirkenfclder  Krankenhaus.  Gegenuber  folehen  Mifsgriffen  ift  manche  andere 
Zugänglichkctt  des  Abortcs  auch  ohne  Fcnftergang  vorzuziehen.  Bcffcr  i(l  die  Anordnung  in  der  Generat 
inßrmary  zu  I.ecds  (Fig.  5 1  '»*),  wo  kein  Balkon  fich  anfchliefst.  —  Seitliche  I-agc  am  Krankenraum 


Fig.  5'- 


Fig.  52. 


Abort-,  Bade-  und  Wafchraum  in 
der  General  inßrmary  zu  Leeds  ••■), 
','*»  w.  Gr. 


Bade-  und  Abortraum  im  Krankenhaus 
an  der  Slrangriede  zu  Hannover  *••). 
ifioo  «r.  Cr. 


erhielten  die  Aborte  in  Hannover  (l*ig-  52I9e)  und  im  Ifolierblock  zu  Hamburg-Eppendorf,  und  quer  vor 
der  Saalflirnwand  liegen  fie  in  den  Intekttons-Pavillons  zu  Tunbridge  und  Weymouth.   (Siehe  unter  b,  4.) 

Bei  Lage  des  Abortraumes  an  einem  Flurgang  fucht  man  diefem  an  beiden 
Knden  Verbindung  mit  der  Aufsenluft  zu  geben  oder  ihn  vom  Abort  durch  einen 
Lüftungsflur  zu  trennen. 

Die  Anordnung,  »eiche  man  öfter  für  die  Baracken  des  nordamerikanifchen  Bürgerkrieges  wählte, 
zeigt  Fig.  53 '*7).    Der  Abortraum  ift  hier  vom  Seitengang  des  Hauptzuganges  zum  Saal  aus  zu  betreten. 

KiK-  53- 


Amerikanifche  l.azarctt-Barackc  *"}. 
"&m  w.  Gr. 


Krankenbaracke  des  Kefcrvelazaretts  Nr.  III 
am  Welfenfchlofs  zu  Hannover  '••). 
1870. 
'  W  w.  Gr 


In  Hannover  (Fig.  54"")  war  in  ähnlicher  Weife  ein  Quergang  angeordnet,  welcher  an  der  Aufsen- 
wand  liegt  und  zugleich  den  Zugang  zu  einer  kleinen  SpUlkUchc  vermittelt.  UngUnftig  bleibt  hierbei  die 
nahe  Lage  des  Querganges  an  dem  durch  einen  Windfang  nicht  gefchUtzten  Eingang. 

Die  Friedens- Sanitätsordnung  empfiehlt,  den  Abortraum  vermittels  eines  beiderfeitig  mit  Thürcn 
abgefchloffenen,  ausreichend  erhellten  und  luftbaren  Zwifchcnflures  an  den  Haupiflur  anzufchlicfsen. 

Im  Doppclpavillon  für  Innerlichkranke  zu  Aufsig  hat  man  den  in  Fig.  55"*) 
dargeflellten  Ausweg  getroffen.    BelTer  fUr  die  Belichtung  des  Hurganges  ift  die  An- 
ordnung im  lnfeküon»Pavillon  dafelbft  und  im  Infektionsblock  des  Kaifer-Franz  Jofeph 
Spitals  in  Wien.    (Siehe  unter  b.  4.) 

Der  Abortraum  dient  oft  nicht  allein  zur  Aufnahme  der  für 
die  Abteilung  erforderlichen  Sitze  und  I'iffoirftande ,  fondern  enthalt 
meift  auch  ein  bis  zwei  Ausgüffe  für  unreine  Flttffigkeiten  und  einen 
beträchtlichen  Teil  des  Saalgerätes,  den  Abwurf  für  unreine  Wäfche 

W-)  Nach:  Mouat  &  Sseu.,  a  a.  O  ,  Abt  II,  Taf.  bei  S.  16. 
1«*}  Nach  i  Weyl,  Tu.    Handbuch  der  Hygiene,  Bd.  V,  Abi.  1  (1896),  S.  69. 
•»')  Nach:  Tie  midical  *nd  furgUal  hiflary  eic.    Teil  III,  Bd.  I.  ryji. 
>'")  Nach:  Sanit-iUberieht  dci  deutfehen  Heere  im  Kriegt  fegen  Frankreich  1S70— 71,  Bd.  L 
AdrmnilUativcr  Teil:  .Sanitat«dicr.it  bc!  den  dcutfchea  Heeren.    Berlin  18*4.    Taf.  XXXV  bei  S.  338. 
WJ  Nach:  Wkvl,  a.  a  0.,  Bd.  V,  Abt.  1,  S.  69. 


F*«E-  55- 


--LJ 


Pavillon  für 
Innerlichkranke 
zu  Aufsig  "»). 

'ooo  w.  Gr. 
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u.  f.  w.  Danach  fchwankt  feine  Gröfse  von  1  Grundfläche  in  der  preufsifchen 
verfetzbaren  Baracke  mit  einem  Nachtftuhl  bis  zu  28'!"»  in  Hamburg- Eppendorf, 
wo  aufser  den  vorher  genannten  Vorrichtungen  4  eiferne  Nachtftühle,  2  eiferne 
Schemel  und  1  hölzerner  Gefchirrfchrank  darin  untergebracht  find.  Somit  laffen 
fich  nur  für  die  Gröfse  und  Zahl  der  Abortzellen  allgemeine  Anhalte  geben.  Die 
Friedens-Sanitätsordnung  fordert  für  10  Kranke  1  Sitz,  für  20  dcrfclbcn  1  Piffoir- 
becken. 

Im  Friedrichshain  find  2  Sitze  und  2  PifToirftände  für  30  Betten,  in  Hamburg  Eppendorf  2  Siuest>0) 
und  I  Piffoirftand  filr  33,  im  l'rban  2  bis  3  Sitze  und  t  Piffoirftand  für  36  dcrfelben  vorhanden. 

In  verfchiedenen  Fällen  hat  man  die  PilToirs  befeitigt  und  benutzt  die  dafür  ein- 
gerichteten Sitzbecken  auch  als  folche,  wie  im  Krankenhaus  Rudolfftiftung  zu  Wien, 
weil  das  Vorhandenfein  von  Piffoirs  die  Reinhaltung  der  Abortluft  nicht  fördert. 

Nach  Höhtunx)  hat  der  Erfolg  die  Berechtigung  diefer  Maßregel  beftätigt.  —  Stielt  teilt  mit,  dafs 
in  manchen  Anftaheii.  wie  in  der  Central  tnßrmary  zu  l.eeds,  die  Piffoirs  nie  benutzt  wurden,  und  lief* 
fie  in  feinen  IVorkhouft  inßrmaries  weg. 

Für  die  Grundflachen  der  Zellen  hat  man  Mindeftmafse  feftzuftcllen  geflieht. 

Die  englifche  Kommiffion  für  Kafernen  und  Hofpitäler  gab  als  folche  0,1s  m  Breite  und  l,j»<»  Tiefe 
(=  2.»  X  4.o  Fufs)  an.  —  Galten  wünfeht  die  Breite  der  /eile  nicht  unter  O.n  »;  letzteres  Mafs  würde  zur 
Benutzung  genügen.  —  Lorenz  empfiehlt  1 ,0  X  1,4  4m  Grundfläche,  da  der  Kranke  mehr  Kaum  zur  Bewegung 
als  der  Gefunde  brauche. 

Jedenfalls  mufs  dasjenige  Mindeftmafs  eingehalten  werden,  welches  die  leichte 
und  gründliche  Reinigung  der  Zelle  und  befonders  des  Raumes  rings  um  das  Becken 
herum  und  unter  demfclben  erfordert.  Wo  das  Becken  auf  Trägern  ruht  und  die 
Konftruktion  unter  demfelbcn  den  Fufsboden  nicht  berührt,  ift  weniger  Zellenbreite 
erforderlich  als  bei  Becken,  welche  auf  dem  Fufsboden  flehen;  bei  Anwendung 
der  letzteren  kann  fie  bis  zu  l,io,n  fteigen  müffen.  Auch  die  Art  der  künftlichen 
Beleuchtung  beeinflufst  die  Breite;  wenn  ein  Beleuchtungskörper  innerhalb  einer 
niedrigen  Zelle  feitlich  angebracht  werden  mufs,  ift  mindeftens  l.oo  m  Breite 
erforderlich. 

Oefter  fuchte  man  die  beffere  Reinhaltung  des  Sitzes  feiten»  der  Kranken  bei  Benutzung  desfelben 
durch  fchr  enge  Raumverhältmffe  oder  durch  Einfchränkung  der  Hohe  bei  Weglaffung  der  Wände  zwifchen 
mehreren  Sitzen  zu  erreichen.  Doch  find  derartige  Einengungen  ftlr  Kranke  mit  Vorficht  anzuordnen;  fie 
können  zur  Nichtbenutzung  der  Sitze  fuhren. 

Wand  und  Fufsboden  des  Abortraumes  follen  gänzlich  undurchdringlich  fein.  -«3 
Die  Zerfctzungsftone  des  Urins  liefern  bei  Kranken  oft  einen  noch  unerträglicheren  u*am 
Geruch  als  bei  Gefunden.   Wand  und  Fufsboden  kommen  am  Piflbir,  am  Sitzbecken, 
am  Ausgufs  und  überall,  wo  mit  Uringefchirrcn  hantiert  wird,  mehr  oder  weniger 
mit  Urin  in  Berührung. 

Marmor  ift  porös  und  nimmt  L'nn  auf.  Emmerieh loa)  fehreibt  den  oft  unerklärlichen  Geruch  in 
feheinbar  fchr  reinlichen  Aborlräumcn  der  Zerfetzung  von  Urin  in  den  Poren  des  Marmorfufsbodens  zu; 
Marmorterrazzo  ift  daher  ausxufchliefsen.  Aus  denfelben  Gründen,  fuwie  wegen  Staubens  und  Riffebildcns 
eignet  lieh  Zement  hierfür  nicht*"1).  Afphalt  loll  fich  mit  der  Z«it  durch  Spttlwaffer  und  Harn  auf.  Im 
Abort  des  Scharlach-Pavillons  im  llopital  Troufftau  lag  Blcifufsbodeu.  Da  Blei  beim  Begehen  abfärbt, 
fo  würde  auch  an  ihm  haftender  Staub  durch  das  Schuhwerk  mit  herumgetragen  werden,  und  feine  Farbe 
läfst  keine  Prüfung  auf  Reinheit  zu. 


2U0)  Im  Abort  räum  liegen  drei;  doch  ift  einer  .leifell.cn  für  das  Perlons!  »u  rechnen,  <!a  für  diefe»  kein  anderer  Aboit 
im  Pavillon  vorgefehen  ift. 

»'}  Siehe:  ft.HW,  a.  a.  O.,  S.  5tu. 

»*)  Siehe:  Kuxmh  ii.    Die  Wohnung.   In:  Pkt  riNKi.fük  &  v.  Zu  -.\i»i<n.   Handbuch  det  Hygiene.  Teil  I.  Abt  .-, 
Heft  4.    München  1894.    S.  463,  Anmerkung.  * 
J,n)  Siehe:  Rlbxki»,  a.  a  ü..  S.  436. 
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Danach  bleiben  nur  Mettlacher  Platten  übrig  von  möglichft  heller  Färbung, 
die  man  mit  Gefälle  nach  einem  einzufügenden  Abflufs  verlegt.  —  Die  Wände 
können  eine  Bekleidung  mit  Fliefen  bis  zu  einer  Höhe  von  wenigftens  l,so 
darüber  Zementputz  mit  Email  farbenanftrich  erhalten.  Ob  letzterer  vom  Urin  nicht 
zerfetzt  wird  und  diefe  Bekleidung  fich  daher  auch  für  die  unteren  Wandteile 
empfiehlt,  wurde  meines  Wiffens  noch  nicht  unterfucht.  Der  Anfchlufs  von  Fufs- 
boden  und  Wand,  fowie  die  Wandecken  find  aufzurunden. 

Jede  Abortzelle  foll  ein  eigenes  Fenfter  nach  aufsen  mit  Kippflügel  oder 
Jaloufien  erhalten,  welches  entweder  mit  der  inneren  Wandfläche  bündig  liegt  oder 
doch  eine  durchlaufende  Brüftung  hat  und  fo  angeordnet  ift,  dafs  der  Fufsbodcn, 
wenn  möglich,  auch  um  den  Sitz  herum  hell  beleuchtet  wird.  Die  Scheidewände 
der  Zellen  können  aus  verzinktem  Kifen  und  ebenfolchem  Blech  oder  aus  Xylolith 
hergeftellt  werden,  brauchen  nur  0,ao  über  dem  Fufsboden  zu  beginnen,  bis  zu 
l,8o  ra  Höhe  über  demfelben  zu  reichen  und  follen  von  der  Rückwand  0,io  m  abftehen. 

Die  Abortzellen  in  St.- Jean  zu  Druffel  haben  keine  Thttrcn,  was  bedingt,  dafs  vor  ihnen  nur  ein 
Zugangsweg  vorhanden  ift  und  alle  anderen  im  Abortraum  aufzubewahrenden  Gcgenftände  feitwärts  liegen. 

BefTer  ift  es,  Thüren  vorzufehen,  welche  cbenfoviel  vom  Fufsboden  abftehen 
und  gleiche  Höhe  haben  wie  die  Zellenwände.  Sie  müffen  bei  wenig  geräumigen 
Zellen  nach  aufsen  fchlagen  und  erhalten  einen  Riegelverfchlufs,  der  fich  von  aufsen 
öffnen  und  erkennen  läfst,  ob  die  Zelle  befetzt  ift.  Bei  diefer  Anordnung  bildet 
nicht  die  Zelle,  fondern  der  Raum,  in  welchem  fie  fteht,  den  *  Abortraum«.  Der 
letztere  hat  abfichtlich  Luftgemcinfchaft  mit  der  Zelle,  ift  alfo  nicht  als  ein  Vorraum 
derfelben  zu  betrachten,  der  unmittelbar  an  den  Krankenraum  angefchloffen  werden 
kann.  Soll  er  als  folcher  dienen,  fo  müffen  die  äufseren  Zellenwände  an  die  Um- 
faffungswand  anftofsen  und  diefe  wie  die  Thüren  vom  Fufsboden  bis  zur  Decke 
reichen. 

Auch  den  Fenftcrn  im  Vorraum  giebt  man  Kippflügel  oder  Jaloufien. 

Tkorne-Tkorne  verlangt,  dafs  diefe  Luftungseinrichtungen,  um  Durchzug  zu  erhalten,  weder  durch 
die  Wärterin  noch  durch  die  Patienten  gefchloffen  werden  können,  da  die  Fenfter,  *  ausgenommen  bei 
fehr  warmem  Wetter,  nahezu  immer  gefchloffen  gehalten  werden«  *"). 

Häutig  bat  man,  namentlich  in  England,  beide  Thüren  des  Vorraumes,  diejenige  vom  Saal  und 
diejenige  vom  Abortraum,  durch  einen  Mechanismus  verbunden,  der  das  Oeffncn  der  einen  Thür  nur  ge- 
Aattct,  nachdem  die  andere  gefchloffen  ift,  die  Thüren  auch  fo  fchlagen  laffen,  dafs  dadurch  der  Luft- 
übergang zwifchen  den  Räumen  möglichll  beeinträchtigt  wird.  Das  Anbringen  des  genannten  Mechanismus 
ift  uberfluffig.  wenn  man  den  ThUren  Selbftfcbliefcer  giebt,  welche  praktifcher  find,  weil  du  Warte 
perfonal  oft  die  Hand  beim  Paflieren  der  Thür  nicht  frei  hat,  wo  im  Abortraum  die  Reinigung  der  Bett- 
gefebirre  ftaltfiudet. 

,s«  Unter  oder  neben  einem  Krankengebäude  foll  nie  eine  Aborterube  liegen. 

t    if     I  Ii  DD 

dcr       Wo  reichliche  Wafferfpülung  gefichert  werden  kann,  ift  überall  eine  Spülanlage  jedem 
Au,*urfiif,ffe.  Abfuhrfyftem  vorzuziehen;  wo  die  zur  Verfügung  flehende  Waffermenge  hierzu 
nicht  ausreicht  oder  wo  eine  unterirdische  Spülanlage  nicht  möglich  ift,  kann  die 
Feucrlatrine  oder  die  Abfuhr  nach  dem  Tonnenfyftcni  in  Frage  kommen.  Ueber 
die  Fntwäffcrung  der  Krankengebäude  findet  fich  das  Nähere  in  Kap.  4,  unter  a. 
•■■5  Die  Spülaborte  follen  von  einfachftcr  Konftruktion  fein  —  Druckftrahlaborte 

(uiub  iie.  ^kQj^,  m\t  Sturzfpülung)  oder  Waf/i  dozi'n  Aborte  — .  rings  frei  auf  Trägern  ruhen 
und  Gefafse  von  Porzellan  oder  dem  haltbareren  weifsen  Steinzeug  in  Becken-  oder 
Trichterform  erhalten,  deren  S  Verfchlufs  unmittelbar  in  die  Abzweige  der  Fall- 


•»»>  Siehe:  Thounk-Tii.ix.nk,  a.  a.  <>.,  S.  ,j. 
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Fig.  56. 


Abortfitz  nach  Gerhard™). 


dränge  übergeht.  Das  ringförmige  Sitzbrett  aus  hartem  Holz  folltc  nicht  bis  zur 
Wand  reichen,  fondern  unmittelbar  am  Becken  befeftigt  und  klappbar  fein,  auch 
durch  ein  Gegengewicht  zur  Zeit  der  Nichtbenutzung  orten  gehalten  werden,  um 
das  Abfetzen  von  Gefäfsen ,  wodurch  Befchmutzungen  entftchen ,  zu  verhindern. 
Ein  derartig  angeordneter  Abort  kann  zugleich  als  Piffoirbccken  dienen. 

Eine  Konftruktion  mit  vorn  ausgefchnittenem  Sitzbrett ,  bei  welcher  'las  lärtigr  feberfpritzen  von 
Inn  vermieden  wird,  empfiehlt  Gerhard  (Fig.  56 10"). 

Verftopfungen ,  denen  die  Aborte  in  Krankengebäuden  befonders  ausgefetzt 
find,  da  fie  zu  heimlicher  Befeitigung  von  allerlei  Gegcnftändcn  benutzt  werden,  laffen 

fich  vermeiden,  wenn  man  das  Abflufsrohr  enger 
als  den  Siphon  hält,  deffen  Reinigungsöffnung  leicht 
zuganglich  fein  foll.  Am  billigten  und  einfachften 
ift  die  unmittelbare  Hahnfpülung  aus  einer  Druck- 
leitung. Sryülbehälter  machen  die  Waffermcnge 
unabhängig  von  der  benutzenden  Perfon,  müfsten 
aber  genügend  viel  Waffer  liefern,  um  reichlich 
ausgefchiedene  Exkremente  gänzlich  zu  entfernen, 
was  oft  nicht  der  Fall  ift,  und  durch  das  OefTnen 
der  Zcllenthur  entleert  werden,  wenn  fie  vollftändig 
unabhängig  funktionieren  follen.  Ob  fich  dies  em- 
pfiehlt, hangt  von  der  Art  der  Lüftung  des  Abort- 
raumes ab.  Erfolgt  die  Entleerung  des  Beckens  nach  der  Benutzung  durch  das 
Aufklappen  des  Sitzbrettes,  fo  ift  die  Verwendung  des  Abortes  als  PilToir  auszu- 
fchliefsen,  da  nach  feiner  Benutzung  als  folches  das  Spülen  nicht  erfolgen  würde. 

Spülbehälter  find  von  Holz-mit  Kupfcrcinfatz,  aber  nicht  aus  Eifen  hcrzuftcllen,  weil  letztere*  fchwilzt 
und  Tropfen  bildet  und  entgehender  Kofi  das  Becken  färbt.  Gerhat  d  verlangt  für  das  Kohr  vom  Be- 
hälter zur  Abonfchale  minderten»  32  Weite. 

Bei  Tonnenfyftem  fordert  die  Friedens-Sanitätsordnung  folgende  Einrichtung. 

Sitztrichter  aus  Porzellan  oder  au*  innen  und  aufsen  glafiertem ,  gebranntem  Thon  öffnen  fich  mit 
einer  20  cn>  weiten  Ueffnung  tlber  einem  30  cnl  weiten,  innen  und  aufsen  glaficrtcn,  lotrecht  flehenden  Fall- 
rohr »qs  gebranntem  Thon,  welches  »am  unteren  Ende  einen  flachen,  ringförmigen  Anfatz  erhält,  um  das 
l mherfpntzcn  des  Tonneninhaltes  zu  verhüten«.  In  der  durch  luftdichte  oder  Doppclthurcn  gegen  Frofl 
and  Luftzutritt  von  aufsen  geliehenen,  mit  maffiven  Mauern  umfchlolTenen,  inöglichft  engen  Tonnenkammer 
fleht  zeotrifch  unter  jedem  Fallrohr  eine  Tonne  auf  einem  Gleis,  welches  zur  Thür  der  Tonnenkammer 
fahrt  Tonnen  und  Sitzlöcher  bleiben  offen.  Gefchloffene  Keffclwagen  werden  bei  fonft  gleicher  Anlage 
für  zuläffig  erklärt,  wenn  jedes  Gcfchofs  feinen  eigenen  Wagen  in  einem  befonderen,  felbftänilig  gelüfteten 
Raum  erhält. 

Die  Umfchlicfsungcn  der  Tonnenkammer  find  möglichft  undurchläffig  hcrzu- 
ftcllen. 

Für  die  Kriegsbaracke  fieht  die  Kriegs-Sanitätsordnung  in  der  Kegel  Abfuhr  vor. 

Unter  zwei  mit  Deckel  vcrfchliefsbaren  Brillen  fleht  ein  2, jo  -  0,-.o      0^»  '"  grofser,  innen  geteerter 
Karten,  der  auf  Rädern  in  Geftalt  runder  Holzfcheiben  ruht,  in  entfprechender  Weife  mit  Desinfektion? 
mafTe  gelullt  wird  und  beim  Abfahren  durch  einen  innen  geteerten  Deckel  711  fchlicfsen  irt.    Die  Abfuhr 
erfolgt  durch  eine  Klappe  an  der  Hinterfeite  des  Abortes. 

Wo  Piffoirs  angewendet  werden,  empfiehlt  fich  die  Schnabelform  mit  S-Ver- 
fchlufs  und  felbftthätigcr  Spulung. 

Die  Friedens-Sanitätsordnung  fordert  unter  den  Piffoirbccken  kleine,  vertieft  hegende  Sammelbecken, 
die  durch  Meffinggitter  abzudecken  und  deren  Abfluf^rohre  durch  Geruchverfchlüfte  mit  dem  Haupturinrohr 
»u  verbinden  find. 


\bort>- 
mil  At.fulir. 


18: 

llllcii»  ut.d 
Bidet.. 


*>»)  F^kf.-Repr.  nach:  Gkriiakp,  I' 
Handbuch  der  Architektur.    IV.   5,  » 


Aufgeführte  Btifpiele  von  11m  rikaiiifcheu  Ha>ncntwjnrL-tiing»»nb,-.  n  (Jefundli 
(a.  Aufl.j  <S 
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In  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Marburg  erhielt  jedes  Piffoirbcckcn  einen  halbkreisförmigen ,  mit 
Torfmull  gelullten  Rlcchunterfatz. 

Bidets  können  dort,  wo  fie  verlangt  werden,  aus  Porzellan  hcrgeftellt  fein.  In 
der  Royal  infirmary  zu  Edinburgh  find  fie  mit  Warm-  und  Kaltwafferzuflufs  und 
EntwälTerungsrohr  verfehen. 
•K8-  Im  Abortraum  foll  während  der  Heizperiode,  wo  die  Fenfter  gefchloiTen  find. 

•JdUJbLg  aic  Temperatur  gleich  oder  höher  fein  als  im  Krankenfaal,  um  das  Abziehen  feiner 
de*  Aborte.  Dunfte  nach  dem  Saal  zu  hindern.  Schon  deshalb  und  um  den  Kranken  keiner 
Erkältung  auszufetzen,  ift  er  mit  einer  dementfprechenden  Heizvorrichtung  zu 
verfehen.  Dasfelbe  gilt  vom  trennenden  Eüftungsflur.  Der  Abortraum  bedarf  nur 
der  Entlüftung  und  keiner  Zuluftrohre,  wenn  man  einen  I.uftftrom  vom  Vorraum, 
bezw.  vom  Saal  nach  dem  Abortraum  fichern  will.  Das  Luft- Abzugsrohr  des  Abort- 
raumes erfordert  dann  einen  gröfseren  Querfchnitt,  welcher  auch  zur  Entlüftung  des 
Vorraumes  genügt.  Anderenfalls  ift  für  Zutritt  erwärmter  Luft  zu  forgen.  Die  Zug- 
kraft des  Abluftrohres  mufs  durch  eine  ununterbrochene  Wärmequelle  gefichert 
werden.  Der  Abort  jedes  Gefchoffes  erhält  ein  eigenes  Abluftrohr,  welches  un- 
mittelbar in  das  Freie  führt.  (Siehe  Art.  103  [S.  63],  1 1 2  [S.  67]  u.  117  [S.  71. 
»Zu-  und  Abluftkanäle«  und  Teil  TU,  Band  5  fAbt.  IV,  Abfchn.  5,  D,  Kap.  22: 
Lüftung  der  Aborte]  diefes  »Handbuches«.) 

Bei  Spülaborten  hat  fich  die  unmittelbare  Entlüftung  des  Raumes  durch  da< 
Abortbecken  vor  dem  Waffervcrfchlufs  nach  dem  Abluftrohr  bewährt,  wobei  die  hier 
entgehenden  Gafe  fich  nicht  vor  ihrer  Abführung  im  Abortraum  verbreiten. 

In  fi ilch er  Weife  erfolgt  die  Lüftung  im  Evakuations-Pavillon  der  Entbindungsanftalt  m)  und  in  der 
Nebenabteilung  für  Aeuf&crl  ich  kranke  in  der  Charitc  zu  Ucrlin  ,  wo  zur  Vermeidung  der  Stauung  von 
G:ifcn  hinter  dem  Waffervcrfchlufs  ein  zweites  Kohr  nach  dem  Abluftrohre  abzweigt. 

Wenn  im  Abortraum  auch 


der  Ausgufs  und  der  Aufbe- 
wahrungsort der  füi  Befichti- 
gung  durch  den  Arzt  zurück- 
zuhaltenden Stuhlgänge,  bezw. 
Bettfchüfleln  liegen .  fo  wäre 
anzuftreben ,  ihre  Entlüftungs- 
rohre  mit  denjenigen  der  Aborte 
oder  des  Raumes  felbft  um  eine 
oder  zwei  Wärmequellen  zu 
gruppieren. 

Beim  Tonnenfyftcm  fchreibt 
die  Friedens  -  Sanitätsordnung 
Entlüftung  jeder  Tonnenkam- 
mer durch  einen  erwärmten 
Lüftungsfchlot  vor,  an  welchen 
der  eigentliche  Abortraum  kei- 
nen unmittelbaren  Anfchlufs 
erhalt.    Bei  mehreren  Tonnen- 


57- 


Bade  ,  Wafch-  und  Abortanhige  der  KrankenfSlc  in  der 

St,  Marylehotie  infirmaty  zu  London  *••). 
GruiidriiTe.  —  1  im  w.  Cr. 


Pavilloiis  fu.  die 


tc  in 


Siehe:  MlHLHAUSW.    Bericht  über  den  Neubau  eint»  Eva 
Chariti-  KranVenluufc.    Charit«'. Anrialen,  Jahrg.  11  '.1S75),  S   755  ff. 

JOJ)  Siehe.  Virchow,  R    *  A  C.i  1  rsTADT.    Die  Auft  alten  der  !-udt  Berlin  für  die  öffentiiehe  GefumlheitiptUfe  und 
für  den  naturwitTenfchuftlicrRn  Liiterricht.    Ilertin  iti«6.    S.  j6i. 

Nach:  Skull,  a.  a.  O.,  Taf.  bei  S  17. 
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kammern  ift  der  Schlot,  ihrer  Anzahl  entfprechend,  durch  eifcrne  Platten  in  mehrere 
lotrechte  Lüftun^sfchlotc  zu  teilen. 

Wafch-  und  Baderaum  find  oft  einzeln  oder  zufammen  mit  dem  Abortraum  zu  "9 

Vereinigung 

einer  Gruppe  vereinigt  worden,  die  man  in  der  St.  Marylebone  infirmary  zu  London  von  Waich , 
durch  einen  Lüftungsgang  vom  Krankenfaal  trennte.    In  Antwerpen  hat  man  bei    BaJe'  und 

6  &  ^  Abortraum. 

ähnlicher  Anordnung  mit  den  genannten  Räumen  auch  noch  die  Spülküche  vereinigt 
(fiche  unter  b,  i,  ?).  Das  erftgenannte  Bcifpiel  bietet  in  der  Wahl  knapper  Ab- 
meflungen,  in  der  Anordnung  von  Fenftern,  Tiniren,  Lüftung  und  Heizung  mancherlei 
IntercfTe  (Fig.  57  Ä0S). 

Hier  liegt  (liefe  Gruppe  am  Saalende  und  nimmt  eine  überbaute  Grundfläche  van  14,4;  M"»  ein.  Der 
Verbindungsflur  vom  Saal  zum  Abortgebäude  hat  geringe  Abmeffungcn  erhallen ,  um  das  Abftellen  von 
Sachen  oder  den  Aufenthalt  von  Perfonen  dann  auszufchliefsen.  Ohne  diefen  Grund  hätte  er  die  ganze 
Breite  des  Nebengebäude«  haben  können,  wodurch  die  einbringenden  Aufsenwinkel  vermieden  worden 
wären.  Die  Art,  wie  die  Thören  (ich  öffnen,  foll  das  Zuftrömen  der  verdorbenen  Luft  zum  Saal  moglichft 
hindern. 

Alle  Fenfter  haben  eine  1,«»™  hohe  BrUftung.  reichen  Iiis  zu  0,as  «"  unter  die  Decke  und  find 
bundig  mit  der  Innenwand  angeordnet.  Der  Baderaum  erhielt  2,»  X  l,«n  =  5, so  <lm ,  jede  Abortzelle 
I.m  O.m  m  Grundfläche  und  der  Mittclgang  l,»o  m  Breite.  LuftausläfTe  in  das  Freie  liegen  unter  der 
Decke,  rbenfolche  Einläffc  über  dem  Fufsboden. 

*)  Unter fuchungs-  und  Verbandzimmer. 

# 

Die  Unterfuchung  der  Kranken,  befonders  der  Aeufserlichkranken,  während  ihrer 
Pflege,  bezw.  das  Wechfcln  der  Verbände  erfolgt  in  Moabit  im  Saale  felbft,  vor  u^d  verbarld 
deffen  Stirnwand  ein  Teil  durch  Wandfchirme  abgetrennt  ift;  in  anderen  Anftalten  "«»>«• 
findet  dies  im  Zimmer  des  Arztes  oder  in  einem  befonderen  Verbandzimmer  ftatt, 
wie  in  den   Pavillons  für  Aeufserlichkrankc  im  Rudolf  Virchow-  Krankenhaus  zu 
Berlin. 

Merke  *09)  fordert  für  jede  chirurgifche  Station  ein  Verbandzimmer  von  wenig- 
ftens  25...0  qm  Grundfläche,  welches  in  feiner  baulichen  Ausftattung  derjenigen  eines 
Operationsraumes  (fiehe  Kap.  3)  zu  entfprechen  habe,  um  auch  kleinere  Operationen 
darin  ausführen  zu  können. 

Die  Einrichtung  foll  beliehen  aus:  I  Sterilifation.svorTichtung  für  die  Inftrumcnte ,  1  Inftrumenten- 
kocher,  wenn  möglich  I  Vorrichtung  zur  Herftcllung  fterilen  Waffers,  Wafchcinrichtung  mit  Kalt-  und  Einrichl"ns 
Warmwaffcrleitung  und  mehreren  Wandträgern  mit  Glasplatten,  auf  denen  Verband  Hoffe ,  fterile  Wäfche 
u.  f.  w.  bereit  gehalten  werden.  In  einem  Nebenraum  ift  eine  Vorrichtung  zur  Desinfektion  des  Verband- 
materials  mit  mindeflens  0,5  cbm  nutzbarem  Innenraum  ,  fowie  ein  fchrankartiger  Behälter  zur  Aufbewah- 
rung des  letzteren  aufzuftellen. 

Ein  Zimmer  zu  gynäkologifchen  Unterfuchungen  auf  der  Fmucnftaiion   bedarf  des  Xebenraumes 
nicht,  erfordert  aber  2  Wafchtifche,  I  Ausgufs  von  Porzellan  und  Klingclverbindung  zum  Schwcflerndienft 
zunroer  und  zum  Krankenfaal. 

In  einer  fyphilitifchen  Abteilung  ift  ein  Raum  für  die  Einreibungen,  die  wegen  Schm'e^m„ 
der  Queckfilberdämpfe  nicht  im  Krankenzimmer  vorgenommen  werden  follen,  für 
Mund-  und  Scheidefpülungen  nötig,  welches  bei  gleicher  Ausftattung  andere  Ein- 
richtung erhält. 

Zu  diefer  gehören  nach  J/ertt**"):  2  bis  3  Wafchtifche,  4  bis  5  Stuck  80  bis  90  cm  vom  Fufsboden 
und  20"'  von  der  Wand  abftehende  Porzellanbecken  zum  Mundfpulen  (von  etwa  40  cm  DurchmcfTer), 
darüber  Wandträger  mit  Glasplatten  für  die  Gurgel-  und  SpUlglälcr  und  für  die  enifprcchcnde  Frauen- 
abtcilung  noch  —  beffer  in  einem  befonderen  Zimtner  —  4  bis  5  PiJets  auf  30  bis  35  Kranke.  Die 
Wafchtifche.  Mundfpülbecken  und  Bidets  find  mit  Warm   und  KaltwaffcrZu-  und  Abflufs  zu  verfchen. 

wt)  Siehe:  Merke,  a.  a  O  ,  S  40S  ff. 
"<9  Siehe  ebendaf ,  S.  4o*  ff   11.  4,4  (T 
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für 

fliege  rinnen. 


Riruichlmtg 


t)  Wärterzimmer. 

Wo  die  Pflegerin,  der  Oberwärter  oder  der  Saalmeifter  in  unmittelbarer  Nähe 
der  Kranken  fchlafen  füllten,  gab  man  ihnen  ein  abgefchloffenes  Zimmer,  oft  Wärter- 
raum genannt,  das  in  Korridorbauten  neben  dem  Saal,  häufig  auch  zwifchen  diefem 
und  einem  Ifolicrzimmer,  lag  und  von  welchem  aus  ein  feftes  Fcnftcr  geftattete,  die 
anliegenden  Krankenräume  zu  uberfehen,  wie  dies  Miß  Nightingale  und  die  englifche 
Kommiffion  für  Kafernen  und  Hofpitäler  vorfchrieb. 

Im  Htlvidert  ho/pital  zu  Glasgow*")  ift  diefer  Kaum  in  der  Mitte  der  einen  Saallängswnnd  aufsen 
angebaut;  die  Trennungswand  zwifchen  beiden  wurde  als  Glaswand  ausgebildet,  welche  in  Geftalt  von  drei 
Seiten  eines  Achtecke*  in  den  Saal  vorfpnngt,  deren  mittclfle  die  Thür  bildet. 

Die  Anordnung  einer  unmittelbaren  Verbindung  des  Warterzimmers  mit  dem 
Kranken faal  durch  Fenftcr  oder  Thür  hat  aber  «häufig  nur  die  Nachläffigkeit  der 
Wärter  im  Dienft  unterftützt«  S1*),  fo  dafs  man  dasfelbe  in  Hamburg  Kppendorf  und 
in  Nürnberg  nicht  mehr  neben  den  Krankenfaal.  fondern  neben  ein  Ifolierzimmer 
gelegt  hat.  mit  dem  es  auch  keine  unmittelbare  Verbindung  erhielt. 

iiohm*xx)  wtlnfchtc,  dafs  in  jedem  Krankenunterkunft?  Komplex  Y'orforgc  fttr  Unterbringung  einer 
Hilfgperfon  während  der  Nacht  getroffen  werde ,  welche  einer  Schlaffteile  in  der  Nahe  des  Krankenfaales 
bedürft-,  -um  im  Bedarfsfall  zur  Unterftützung  der  im  Dienfle  befindlichen  Krankenpflegerin  fofort  zur 
Hand  xu  fein..  Je  nach  den  befonderen  Verhältniffcn  der  Anlage  und  des  Betriebes  fei  zu  entfeheiden, 
ob  ihr  ein  eigeues  kleines  /immer  (mit  minderten*  25cl'm  Kauminhalt)  zu  widmen  oder  ob  ihr  der  Spülrautn 
zuzuweifen  ift.  —  ll'yite  fchlug  vor,  im  Kaum  flir  die  reine  Saalwäfche  ein  Bett  für  die  Oberwärtcrin  aufzu- 
fallen, da«  fUr  den  Fall  zu  benutzen  wäre,  wenn  befonders  wichtige  Fälle  ihre  Nähe  am  Saal  nötig  machen. 

Die  jetzt  in  Kngland  meirt  gültige  Anficht  ift  dicfclbe,  welche  auch  Böhm  im 
übrigen  feftgehalten  wiffen  will.  Das  Warte-  und  Pflegeperfonal  befindet  fich 
danach,  nur  wenn  es  im  Dienft  ift,  in  der  Abteilung.  In  dienftfreier  Zeit  foll  es 
ungeftörter  Ruhe  pflegen  können,  die  es  in  der  Nähe  der  Krankenräume  nicht  findet. 
Im  Dienft  bedarf  dasfelbe  keines  befonderen  Raumes  bei  den  letzteren.  Die  hieraus 
folgende  Befeitigung  des  Wärterzimmers  ift  auch  deshalb  willkommen,  weil  diefes  oft 
als  Niederlage  für  alle  möglichen  erlaubten  und  unerlaubten  Dinge  verwendet  wird. 
Rauchfufstxv)  hält  auch  in  Kinder- Mofpitälern  Wärterzimmer  für  überflüflig.  Wo  ein 
Zimmer  für  die  Pflegerin  in  Kngland  nicht  vorgefehen  wurde,  dient  die  Spülküche 
für  lic  als  Zufluchtsort,  welche  dann  die  Bezeichnung  Nurje  dttty  room  erhält. 

Merke  wünfeht  auf  jeder  Krankenftation  ein  Schwefterndienftzimmer,  wo  die 
Schwertern  Fruhftück  und  Kaffee  einnehmen,  auch  vorübergehend  fich  im  Dienft 
erholen  können. 

Wird  ein  Warterzimmer  vorgefehen,  fo  foll  es  jedenfalls  keinen  Vcrfchlag  im 
Krankenraum  bilden,  keine  unmittelbare  Verbindung  mit  demfelbcn  haben,  und  feine 
Ausbildung  foll  derjenigen  des  Krankenraumes  gleichen. 

Make11'')  empfiehlt  für  ein  SchweftcrndienfUimmer  folgende  Einrichtungsgegenftande:  l  Wafch- 
tuilette,  l  vcrfchlieftbarcs  Speifefchränkchen,  1  Wanduhr  und  I  Telephon. 


Zwttk. 


x)  Spülküche. 

Die  Spülküche  einer  Abteilung  dient  für  folgendes,  foweit  dies  nicht  in  der 
Küchenabteilung  erfolgt:  zum  Aufbewahren  des  Kfs-  und  Trinkgcfchirrcs,  zum  An- 

»II)  hwbe     Ai  D«i-.  M  k,  T.  \V      l-n-tr  h»Jf)taU.    "Journal       tkt  Royal  inflituU  rf  Brili/h  arckitttU  189$.  S.  .76 
u.  H.  S.  J7^. 

"'-')  Siehe    Ri  '.m1.!.,  .1    .,.  U.,  >    4  j; 
>'>/  Siehe:  liniiM,  a   .1.  U.  S    ■;;•.(  u  564 
Siehe:  Rmckih  ,-..  a.  a    O  .  S.  ?,6  II 
*'••)  Siehe:  MKKKf.  ..    4.  O  ,  S  . 
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richten,  bezw.  Austeilen  der  von  der  Küche  gelieferten  Spcifen,  zum  Aufwafchen 
des  Efs-  und  Trinkgefchirres,  als  Speifcraum  für  das  Wartcpcrfonal ,  zum  Wärmen, 
bezw.  bereiten  von  Getränken  und  Suppen,  fowie  der  etwa  nachts  benötigten 
warmen  Speifen  und  Getränke,  zum  Wärmen  von  Wäfche,  zum  Aufbewahren  von 
Thee,  Milch  und  Speifen. 

In  diefer  vollftändigen  Geftalt  vereinigt  die  Spülkuche  zugleich  die  frühere 
Theeküche,  den  Anrichteraum  und  die  Speifekammer.  Je  nach  den  befonderen  Ver- 
hältniffen  trennt  man  fie  wieder  in  diefe  Teile.  Wo  von  der  aligemeinen  Kiiche 
aus  alle  diefe  Dinge  beforgt  werden,  wie  in  kleinen  Anftalten,  ift  manchmal  die 
Spülvorrichtung  in  der  Krankenabteilung  ganz  in  Wegfall  gekommen.  In  den 
Kliniken  zu  Göttingen  und  Breslau  Acht  die  im  Erdgefchofs  liegende  Anrichte, 
bezw.  Spülküche  durch  Aufzüge  mit  Räumen  zum  Anrichten  und  Verteilen  der 
Speifen  in  den  verfchiedenen  Gcfchoffen,  bezw.  Abteilungen  in  Verbindung*1"). 

Die  alten  Thecküchen  legte  man  in  Korridor-Krankenhäufern  oft  an  den  Korridor, 

Lage  um 

fo  dafs  fie  fich  gegen  diefen  öffneten  und  ohne  eigenes  Fenfter  waren  oder  doch  kein  Cior.c. 
Aufsenfcnfter  hatten,  wie  neuerdings  u.  a.  in  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Strafsburg. 
Bei  folcher  oder  ähnlicher  Lage  verbreitet  fich  immer  ein  Teil  des  in  der  Theeküche 
entgehenden  Dunftes  im  Korridor  oder  in  den  Nachbarräumen.  Die  Spülküche  foll, 
ob  grofs  oder  klein,  ein  eigenes  Fenfter  haben  und  in  der  Nähe  des  oder  der 
Krankenräume  liegen.  Früher  forderte  man,  dafs  diefe.  von  der  Spülkuche  aus  zu 
überfehen  find,  letztere  aber  mit  ihnen  keine  unmittelbare  Verbindung  hat. 

Hieran  hält  man  noch  in  England  feil,  und  A/dwinckle  gab  den  nicht  zu  öffnenden  l'enftern  der 
Spülküche  nach  dein  Saal  und  dem  Sonderrimmer  im  Brook  fevtr  hofpital,  Skooter  s  Hill,  wo  fie  zwifchen 
diefen  beiden  Räumen  liegt,  die  Geftalt  von  Glaserkern,  die  in  Form  eines  halben  Sechseckes  in  den 
Krankcnrautn  vorfpringen,  fo  dafs  man  auch  das  Kckbclt  noch  tiberfehen  kann"1). 

In  Hamburg-Kppendorf  hat  man  die  Spülküche  vom  Saal  hinweg  an  den  Tag- 
raum gelegt,  der  zum  Anrichten  und  Verteilen  der  Speifen  mit  verwendet  wird  und 
von  dem  fie  allein  zugänglich  ift.  Diefelbe  Lage  erhielt  fie  in  den  neueften  Moabiter 
Pavillons;  doch  will  Merke  fie  weder  in  der  unmittelbaren  Nähe  des  Krankenfaales, 
noch  des  Tagraumes  haben,  um  das  Eindringen  der  Dünftc  aus  derfelben  nach  diefen 
Räumen  zu  vermeiden.  In  Halle  liegt  die  Spülküche  am  Hingang  des  Pavillons, 
wohin  man  fie  auch  fonft  vorzugsweifc  gern  legt,  weil  fie  der  geeignetfte  Raum  ift, 
von  welchem  der  Eingang  mit  uberwacht  werden  kann;  dort  bildet  fie  zugleich  den 
Eingangsflur,  wodurch  umgekehrt  die  hefte  Ueberwachung  der  Spulküche,  in  welcher 
oft  Unfug  getrieben  wird,  und  ihre  Reinhaltung  erreicht  ift.  In  Halle  nimmt  fie  in 
den  Baracken  der  medizinischen  Klinik  nebft  dem  Wärterzimmer  die  Stirnwand  des 
Saales  und  in  den  Pavillons  der  chirurgifchen  Klinik  die  letztere  allein  ein  und 
dient  in  diefem  Falle  zugleich  als  Vorratsraum.  Einen  ähnlichen  Vorfchlag  machte 
Böhm,  der  infolge  der  argen  Unzukömmlichkeiten,  zu  denen  Theeküchen  geführt 
haben,  empfahl,  fie  zu  befeitigen  und  den  nötigen  Wärmeofen  im  Vorraum  oder  in 
einem  fonft  leicht  überwachbaren  Nebenraum  aufzuftellen. 

Die  Gröfse  der  Spülküche  hängt  im  allgemeinen  davon  ab,  ob  fie  alle  oder 
nur  einen  Teil  der  oben  angegebenen  Zwecke  zu  erfüllen  hat,  und  von  der  Gröfse 
der  Abteilungen. 

Im  A'fvA'fchcn  Inftitut  Ütr  Infektionskrankheiten  zu  Berlin  erhielt  die  Splilkucnc  7,71  qm  Grundfläche 
in  den  Abteilungen   für  6  Betten  und  8.<<:  4»>   in  denjenigen   für  iS  Hotten,   im  Kaifcr-  und  Kaifcnn 

«•'"•)  Si«he:  Lokenz,  .1.  a.  O  ,  S.  46. 

Der  Plan  findet  fich  in:  Ai.owim.klu,  a.  a.  O,,  S.  293. 
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.,8. 
AuslUltuiig 

und 
Einrichtung. 


Friedrich-Kinderkrankenhaus  zu  Berlin  bei  fchr  VolHttlwHgei  AusAattung  JJ.oo  .<  5,*o  =  lö.toin»  und  in 
den  vorher  genannten  Pavillon»  der  chirurgifchen  Klinik  ru  Halle  hei  24  Betten  10,oo  X  4,««  =  40,«n  lm- 
Von  englifchcr  Seite  wurde  darauf  hingewiefen,  dafs  man  auf  Schiffen  Spülküchen  finde,  die  den  gleichen 
Zwecken  dienen  und  fehr  geringe  Mafse  befitzen ,  welche  die  Reinhaltung  aufserordentlich  erleichtern ; 
doch  muffen  in  grüfseren  Pavillon*  3  Perfonen  gleichzeitig  darin  hantieren  können,  und  wenn  «las  Perfon»! 
darin  fpeift,  i(l  dies  zu  berttckfichtigcn. 

Die  Ausftattung  der  gut  lüftbaren  und  hell  beleuchteten  Spülküche  foll  die  Er- 
haltung der  peinlichften  Reinlichkeit  ermöglichen;  der  Fufsboden  ift  daher,  wenn 
thunlich,  mit  weifsem  Terrazzo  oder  Mettlacher  Fliefen,  die  Wand  mit  wafchbarem 
hellen  Ueberzug  zu  bekleiden,  und  Ecken  und  Kanten  find,  wie  in  den  Krankenräumen 
aus-  oder  abzurunden.  In  Hamburg- 
Eppendorf  erhielt  der  untere  Teil  der 
Wandfläche  eine  Verblendung  mit 
Mettlacher  Platten. 

Alle  im  nachftehenden  zu  be- 
fprechenden  Einrichtungsgegenftände 
follten  auf  glatten,  winkelförmigen,  ver- 
zinkten, ei  fernen  Wandkon  folen  ruhen 
und  abnehmbar  fein,  fo  dafs  der  Fufs- 
boden frei  bleibt,  oder  find  freiftehend 
zu  gruppieren.  Fig.  58  81S)  zeigt  die 
von  Schmieden  &  Speer  vorgefehenc 
Anordnung  der  Spülküche  im  zwei- 
ftöckigen  chirurgifchen  Pavillon  des 
Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich- Kinder- 
krankenhaufes  zu  Berlin. 

Für  die  in  Art.  iyö  angeführten 
Zwecke  würden  erforderlich  fein:  ein  Gefchirrfchrank  oder  Gefchirrbrctter,  ein  Halter 
fur  Kuchentucher .  ein  Anrichte-,  bezw.  ein  Spcifetifch,  eine  Spül  Vorrichtung  mit 
Ausgufs,  ein  Warmfchrank,  eine  Vorrichtung  zum  Kochen,  ein  Schränkchen  fur 
Thee  und  Arzneien  und  ein  Kehalter  fur  Getränke  und  Speifen. 

Der  Gefchirrfchrank  befitzt  oft  Form  und  Gröfse  eines  gewöhnlichen  Küchen 
fchrankes,  mit  Karten  und  Fachern,  in  welchen  Schmutz  fielt  anfammeln  kann 
Daher  hat  man  empfohlen,  das  Gefchirr  auf  offenen  Hordbrettern  aufzuhellen,  wie  in 
Hamburg-Eppendorf,  wo  emailliertes  Efsgefchirr  benutzt  wird.  Merke  fchlägt  vor, 
den  Gefchirrfchrank  aus  Glas  und  Eifen  und  zugleich  als  Warmfchrank  auszubilden, 
fo  dafs  alles  Gefchirr  für  w  arme  Speifen  hier  gewärmt  wird,  wodurch  die  Abkühlung 
der  Speifen  bei  ihrem  Zerlegen  und  Verteilen  befeitigt  fein  würde,  auch  die  Kranken 
immer  warme  Koft  erhalten  können. 

Seine  Gröfse  foll  die  Aufnahme  des  fämtlichen  zu  einer  Mahlzeit  erforderlichen  Gefchirres  geftatten. 
Merkt  empfiehlt  für  30  Ketten  O.»o  m  Breite.  0,«o  m  'l  ieft-  und  Lisi»  Höhe. 

Der  Warmfchrank  der  Abteilung  für  Kinderkrankheiten  in  der  Charite  zu  Berlin  ruht  auf  Konfulen, 
hat  0,4".  ■  Breite,  O.io  ■  Tiefe  und  0,&:.  In  Höhe  und  drei  übereinander  liegende  Fächer,  deren  unterftes 
von  0|ii>  1,1  Höhe  Win  Kochen  dient,  zu  welchem  /weck  zwei  Gaskocher  im  Boden  desfelben  eingefügt 
find.  Der  Schrank  erhielt  in  der  oberen  Ecke  einen  1  JunfUbzug41»).  —  Im  Kaiferin  Elifabeth-Spiul  n 
Wien  hat  der  Schrank  ringsherum  doppelte  Uniwandung  ,  zwifchen  welcher  die  Gafe  der  unter  feinem 
Hoden  brennenden  Gasflamme  abziehen.  —  Im  Urban ,so)  ertolgt  feine  Erwärmung  mittels  Dampf.  Der 

-•»)  Nach  freundlicher  Mitteilung  da  Herrn  llaurat  SckutitJr*  in  Berlin 

s»)  Siehe:  LOUM,  a   .1   O..  Abb.  auf  S.  46. 

**]  Siehe:  Kmuwvbk,  a.  a.  O  ,  S.  40  u.  Abb.  auf  S.  41 


SpülkUche  im  zweigefchoffigen  chirurgifchen  Pavillon 
des  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich-Kindcrkranken 
häufe*  zu  Berlin*1"). 

Hirn  w-  Cr. 
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ti.*»  m  breite,  0,%«  ln  tiefe  und  (),«•,  "»  hohe  Wämifehrank  (lebt  auf  einem  0,»s  nl  hohen,  gemauerten  Sockel 
und  erhielt  einen  4  cm  flarken  Ifoliermantel  aus  Kcrkfteinen  mit  fchniiedeeiferner  Blechhülle.  Zwei  Dritt- 
teile der  Höhe  nehmen  zwei  übereinander  liegende,  durch  eine  fehmiedeeiferne  Flügclthür  vcrfchliefsbare 
Wärmfächer  aus  verzinktem  Eifcnblcch  von  je  0,«7  m  Breite ,  0.«o  Tiefe  und  0,jo  Hohe  ein ,  während 
der  obere  Teil  aus  einem  kupfernen,  innen  verzinnten  Baiii-m.iris,  mit  kupfernem,  in  Gelenkbändern  dreh- 
barem Deckel  von  0,««  >'  0i4t>  X  ti,n»m  Kauminhalt  und  daneben  liegendem,  ebenfolchem  WnfTerkaflen 
von  0,t  o  >'.  0,4«  X  0,a«  m  Gröfse  mit  Ablafshahn  und  abnehmbarem  Deckel  l>efteht,  deren  Wafferzuftlhrung 
durch  einen  Schwenkhahn  Uber  beiden  KaAen  bewirkt  wird.  Der  WafTerkaflen  dient  zur  Bereitung  von 
kochendem  Waffer  für  Thee  u.  f.  w.  Die  Böden  der  zwei  Wärmfächer  und  des  Bain-matie  beliehen  aus 
durchlochten ,  verzinkten  Eifenblechen.  Unter  dem  Boden  des  letzteren  und  des  untcrflen  Wärmfaches, 
fowie  im  Waffcrkaflcn  ''egt  je  eine  kupferne,  verzinnte  Dampffchlangc.  Das  Baitimaiie  wird  nur  bis 
tu  feinem  durchlochten  Boden  mit  Waffer  gefüllt,  was  durch  ein  aufsen  angebrachtes  WafTerflandsglas  mit 
Ablafshahn  regelbar  id. 

Zum  Wärmen  der  Wäfche  dienen  in  der  Kiidolffliftung  zu  Wien  glafierte  Thoneiiifätze ,  deren 
Wandungen  runde  Löcher  erhielten ,  damit  etwa  noch  in  der  Wäfche  vorhandene  Feuchtigkeit  in  den 
Raum  zwifchen  dem  Einfatz  und  der  ihn  umgebenden  Blcchwand  und  aus  (liefern  durch  ein  Blechrohr 
nach  dein  Schornflein  entweichen  kann. 

Erfolgt  das  Kochen  mit  Gas,  fo  ift  für  Abzug  der  Verbrennungsgafe  zu  forgen. 

Gaskocher  find,  wo  fie  vorhanden  waren,  vielfach  aufser  Betrieb  gefetzt  worden,  da  fic  zu  miß- 
bräuchlicher Verwendung  für  Brat-  und  Kochvcrfuche  von  Speifcreften  geführt  haben.  Das  Bereiten  von 
kochendem  Waffer  und  das  Aufwärmen  von  Suppen  erfolgt  jetzt  häufig  in  einer  kupfernen  Kanne  mittels 
Elektrizität. 

Mit  Koch-  und  Wärmzwecken  hat  man  in  englifchen  Infektions-Pavillons  in  der 
Spülküche  auch  die  Bereitung  von  Warrmvaffer  für  den  Ausgufs  und  die  Badewanne 
verbunden. 

Je  nach  Bedarf  könnte  man  in  einer  Heizvorrichtung  eine  folche  Warmwaffer- 
bereitung  mit  einem  durch  Dunftabzug  zu  lüftenden  Gefach  zum  Kochen,  mit  Wärm- 
fächern oder  Waffcrbad  für  Speifen  und  Wärmfächern  für  Wäfche,  letztere  mit  Stein- 
guteinfätzen,  wie  es  B'6hmiiv)  vorgefchlagen ,  vereinigen  und  den  Wärmfächern  für 
Speifen  eine  folche  Ausdehnung  geben,  dafs  fie  das  Saalgefchirr  nach  Merkes  Vor- 
fchlag  mit  erwärmen  können.  Erfolgt  die  Heizung  in  folchen  Fällen  mittels  Koks, 
fo  benötigt  man  für  den  Tagesbedarf  einen  kleinen  Brennftoffbehälter. 

Zum  Sterilifieren  von  Milch  wurde  in  der  Kaderabteilung  des  Urban  eine 
befondere  Dampfvorrichtung  im  Anfchlufs  an  die  Hauptleitung  vorgefehen  ™°). 

Die  nötige  Aufwafchcinrichtung  unterfcheidet  fich  nicht  von  derjenigen  in 
anderen  Aufwafchküchen  (fiehe  Teil  III,  Band  5  [Abt.  IV,  Abfchn.  5,  A,  Kap.  3: 
Küchenausgüffe  und  Spüleinrichtungen]  diefes  *  Handbuches«). 

Gufseiferne,  emaillierte  Spültröge  u.  a.  werden  im  Kaifer- Franz  JofcphHofpital ,  kupferne  Spül- 
tifche  mit  verzinnten  Einfäuen  und  eifernein  Untergefiel]  in  Hamburg  Eppendorf,  Spülfleine  von  gebranntem 
Thon  im  Urban  verwendet.  Sic  find  zwei-  oder  dreiteilig  für  warmes  und  kaltes  Waffer  und  mit  Ueber- 
lauf  und  Ablauf  angeordnet;  der  Geruchverfchlufs  des  letzteren  ifl  mit  Reinigungsbüchfe  zu  verfehen. 

Merkt  empfiehlt  die  von  Stnking  eingeführten  Spüllifche  von  Duranametall  wegen  geringen  Ge- 
fchirrbruches  und  dein  Fehlen  des  widerlichen  metallifchen  Geruches,  der  beim  Scheuern  von  Kupfer, 
Zinkblech  u.  f.  w.  entfleht.  Jede  der  beiden  Abteilungen  füll  l,«o  ">  lang,  U,«s  ">  breit  und  t),is"»  hoch, 
das  aus  einer  kupfernen  gewölbten  Platte  bcflchendc  Abtropfbrett  (».so  bis  0,»o  m  breit  fein  f!'2). 

Die  Wand  hinter  dem  Spültifch  wird  mit  Glasplatten  oder  mit  Kacheln  bekleidet. 
Bezüglich  der  Zu-  und  Ablaufleitungen  fiehe  Art.  174  (S.  105) 

In  den  Baracken  des  ÄW/'fchcn  Inftitutes  für  Infektionskrankheiten  zu  Berlin 
wurde  neben  dem  Spültifch  ein  Ausgufsbccken  angeordnet.  Ein  folches  kann  Zapf- 
hähne für  warmes  und  kaltes  Waflfer  und  eine  Einrichtung  zum  Unterfetzen  von 

«I)  Sithe:  Böhm.  a.  a.  O.,  S.  s6i.  , 
Kl)  Sithe:  HAt.SMKVKR,  a.  a.  0-,  S.  .,». 
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Eimern  unter  letztere  in  Geftalt  eines  Metallkreuzes  erhalten,  da  in  der  Spülküche 
nur  Gerate,  welche  für  Efswaren  und  Getränke  dienen,  ausgeleert  werden  dürfen. 

Ift  für  den  Transport  der  Speifen  ein  Aufzug  erwünfeht,  fo  mufs  fich  diefer 
in  der  Spülküche  öffnen.  Hat  das  Gebäude  mehrere  Gcfchoffe,  fo  erhält  jede  Spitl- 
küche  einen  eigenen  folchen  Aufzug  (fiehe  unter  5,  7). 

Spcifevorrätc  follten,  wenn  möglich,  nicht  in  der  Spülküche  aufbewahrt  werden. 

Die  in  England  übliche  Sitte,  einen  kleinen  Schrank  mit  durchbrochenen  Wänden  vor  dem  Fcnfter 
anzubringen,  ift  in  unferem  Klima  nur  im  Sommer  anwendbar.  Anftatt  der  fünft  Üblichen  Eis-  oder 
Fliegenfchränke  empfiehlt  es  fich ,  zu  diefem  Zweck  einen  kleinen  gefonderten ,  von  iwei  Seiten  durch 
Fcnfter  litflbaren  Kaum  von  der  Spülkttche  abzutrennen,  der  zum  Aufbewahren  der  täglichen  kalten  Kofi 
und  zum  Halten  von  Milcli ,  Butter,  Käfe ,  Pu/ttu  u.  f.  w.  dient.  In  England  hält  man  einen  folchen 
Raum  befonder*  in  den  Infektions-Pavillons  ntr  unerläßlich.  Die  Vorräte  können  hier  auf  GUsbordea 
liegen,  lind  aber  gegen  Infekten  zu  fchützen. 

I)  Raum    für   reine  Wäfche. 

•99  Die  zum  Handgebrauch  jeder  Abteilung  gehörige  reine  Wäfche  wird  bei  uns 

/*'jk  meift  in  Schränken,  die  in  den  Vorräumen  flehen,  aufbewahrt.  In  England  fieht 
t»:n, hd.nS  man  dafür  gern  einen  befonderen  kleinen  Raum  vor,  der  nicht  vom  Saal,  fondern 
von  einem  Gang  zugänglich,  trocken  fein  und,  wenn  möglich,  fonnig  liegen  foll.  Dies 
hat  den  Vorteil,  dafs  die  Wäfche  auf  offenen  I^attengeftellen  liegen  kann,  was  von 
Wert  iftT  da  fie  oft  noch  feucht  in  das  Gebäude  kommt.  In  Korridoren  ift  dies 
nicht  möglich.  Jedenfalls  follte  ihr  Platz  thunlichft  entfernt  von  derjenigen  Stelle 
liegen,  wo  die  fchmutzige  Wäfche  gelagert  ift,  und  nicht  mit  letzterer  einen  gemein- 
fchaftlichen  Zugangsweg  haben. 

Mok(-li)  fieht  in  diefem  Raum  4  Schränke  vor,  je  1,J4  m  breit,  0,&o  "  tief  und  2,oo  ">  hoch,  von 
denen  2  ftlr  Wäfche,  I  lllr  Gummigcgcnftändc ,  Schuhzeug  u.  f.  w.  und  I  für  wollene  Rcfervedecken, 
RcfcrvckifTcn  u.  dergl.  benimmt  find. 

<t)  Geräte  räum. 

»co.  Die  Ordnung  und  Reinhaltung  in  der  Abteilung  erfordert,  dafs  jeder  Gegen- 

/"^k  Hand  feinen  eigenen  Platz  hat.  Dies  ift  befonders  bei  allen  Geräten  wichtig,  mögen 
fie  dem  Patienten,  dem  Wai  teperfonal  oder  dem  Arzt  dienen.  Gröfsere  Geräte  aller 
Art,  Krankentragen,  Bettwagen,  Eahrftühle,  Feuerlöfchgcräte  u.  f.  w.,  welche  nicht 
regelmäfsig  verwendet  werden,  follcn  nicht  in  Gängen  u.  f.  w.  hcrumftehen.  Sie 
können  im  Freien,  unter  einer  Verdachung,  die  nahe  beim  Zugang  zur  Treppe,  bezw. 
zum  Aufzug  liegt,  oder  im  Sockelgefchofs  untergebracht  fein. 

Das  kleinere  Gerät,  insbefondere  dasjenige,  welches  zu  Reinigungszwecken  aller 
Art  dient,  ift  meift  auf  Gängen  offen  oder  in  Schränken  mit  Drahtgeflecht  unter- 
gebracht. Frei  liegende  Eimerbretter,  Wandricgel  für  die  Befcn  u.  f.  w.  entfprechen 
keinesfalls  der  Reinlichkeit,  da  in  den  Gängen  leicht  an  diefelbcn  angeftreift  werden 
kann.  Ihr  Unterbringen  in  Schränken  zwingt  dazu,  die  Gänge  um  die  Tiefe  der 
letzteren  zu  verbreitern.  Solche  Schränke  müfsten  zweiflügelige  Schiebethüren 
erhalten,  die  fich  übereinander  fchieben. 

In  England  und  im  Küfer-  und  Kaifcrin-Fricdhch-Kindcrkrankenhaufc  zu  Berlin  hat  man  kleine 
Gerätefchränke  oder  Wandfehränke  angeordnet,  die  mafliv  kongruiert ,  innen  mit  Emailfarbe  angeftrichen 
und  gelüftet  find.  Bcflcr  wäre  es,  Wandnifchen  in  einer  Aufsenwand  in  ganzer  Dicke  der  letzteren  aus- 
zufparen,  fie  rückwärts  mit  verzinktem  Drahtgitter  oder  anderen  Luftungseinrichtungen,  vorn  mit  hölzernen 
oder,  der  l'eberwachung  wegen,   mit  doppelt  verglaften  ,  gut  l'cbliefsenden  Thören  au^zuftatten  oder  auf 

■•■>;  Sirh«:  Mmkl,       .1   O.,  S.  405. 
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bcfonderen  Baikonen  anzuordnen,  die  Itcdcckt  find,  alfo  die  Geräte  thunüchft  auch  im  Freien,  aber  in 
größerer  Nähe,  zu  haben,  als  dies  bei  den  grofsen  Geräteftttcken  nötig  ift. 

Im  Rudolf  F/Vr/ztw-Krankenhaufe  zu  Berlin  hat  man  jedem  Saal  einen  Geräte- 
räum  von  2,so  4,oo  m  Bodenfläche  beigegeben.  —  Merke*11)  wünfeht,  dafs  ein 
folchcr  Raum  möglichft  weit  von  den  Krankenräumen  entfernt,  etwa  neben  dem- 
jenigen für  die  fchmutzige  Wäfche,  liege. 

Die  Geräte  follen  hier  nicht  in  gefchloffenen  Schränken  untergebracht  werden.    An  Einrichtung*  »ot. 
gegenfländen  fordert  Merke  (larke  eiferne,  von  der  Wand  10 cm  abllehende  Stangen  mit  gabelförmigen  Ein,'ch,unB 
Haken  zum  Aufhangen  von  Hefen,  Schaufeln  u.  f.  w.,  Eimerbänke  aus  Gasrohr,  l  Geflell  zum  Aufhängen 
und  Trocknen  der  Scheuerlappen,  eine  Vorrichtung  zur  Kleiderreinigung  und  I  Ausgufsbeckcn  *2*). 


Die  fchmutzige  Wäfche  bildet  eine  gefährliche  Quelle  verdächtigen  Staubcs,  *>» 
wenn  Tie  längere  Zeit  im  Krankcngebäudc  bleibt.  Zw'ct' 

Rubner  teilte  mit ,  dafs  in  der  medizinifchen  Klinik  zu  Halle  die  fchmutzige  Wäfche  8  Tage  im 
Nebenzimmer  der  Wärterin  lag,  in  Bethanien  2 mal  wöchentlich  abgeholt  wurde  und  nicht  länger  als 
24  Stunden  im  Gebäude  liegen  follc. 

Da  diefe  Wäfche  möglichft  fchnell  aus  dem  Krankenbereich  zu  bringen  ift,  vor 
Ablieferung  an  die  Wafchküchc  aber  der  Kontrolle  wegen  abgezählt  und  notiert 
werden  mufs,  bedarf  man  eines  Raumes  zu  ihrer  vorübergehenden  Aufbewahrung, 
der  mit  dem  Saal  und  feinen  Nebenräumen  keine  unmittelbare  Luftverbindung  haben 
foll.  Dorthin  ift  die  Wäfche  auf  dem  kürzeften  Wege,  ohne  Weiter  Verbreitung 
von  Krankheitskeimen,  zu  bringen. 

Um  diefen  Raum  thunlichft  von  der  Krankenftation  zu  entfernen,  legte  man  3<,j 
ihn  in  den  Keller  des  Gebäudes  und  beförderte  die  Wäfche  dahin  durch  Abwurf- 
fchlotc,  die  behufs  Lüftung  über  Dach  zu  führen,  in  Lage  und  Anordnung  aber  oft 
nicht  einwandsfrei  find. 

Man  findet  Tie  in  Mittelkorridoren  ,  die  weder  End-  noch  Seitenfenfler  haben.  Im  Kaiferin- 
Elifabeth-Spital  zu  Wien  erfolgt  der  Einwurf  im  Tagraum  und  in  anderen  Anftalten  unmittelbar  vom  Saale 
au*.  Oft  liegen  die  Entleerungskatnmcrn  im  Kellcrgefchofs  und  find  dem  Tageslicht  nicht  unmittelbar 
zugänglich.    In  mehrgefchofligen  Bauten  dient  tneifl  ein  einziger  Schlot  fllr  alle  GefchofTe. 

Da  diefe  Schlote  erfahrungsgemäfs  oft  nicht  pünktlich  gefchloffen  gehalten 
werden,  fo  kann  fich  ihr  Dttnft  und  der  in  ihnen  fich  entwickelnde  Staub  in  die 
Räume  nicht  nur  eines,  fondern  gegebenenfalls  mehrerer  Stockwerke  verbreiten. 
Der  Raum,  in  welchem  der  Einwurf  liegt,  foll  daher  von  den  Aufenthaltsräumen  der 
Kranken  getrennt,  hell  und  unmittelbar  nach  aufsen  lüftbar  fein.  Die  Einwurfsöfihung 
ift  mit  verfchliefsbarer  Thür  oder  verfchliefsbarem  Deckel  zu  verfehen  und  jedem 
Krankengefchofs  ein  eigener  Abwurffchlot  zu  geben.  Dem  Uebelftand,  dafs  feine 
W  andungen  durch  abfallende  Wäfcheftücke  befchmutzt  werden,  hat  man  durch  grofse 
Weite  begegnen  wollen.  Im  Neubau  der  Diakoniffen-Anftalt  zu  Dresden  find  Schächte 
von  viereckigem  Querschnitt  vorhanden,  die  reichlich  l,.-.o m  Seitcnlänge  haben, 
wodurch  der  oft  penetrante  Geruch,  der  darin  auffteigt,  nahezu  befeitigt  zu  fein 
fcheint.    Der  Durchmeffer  folcher  Abwurffchlote  foll  mindeftens  0,*o  m  betragen. 

Als  Material  verwendete  man  glafierte  Thonrohre,  welche  leicht  durch  die 
Wäfche  verftopft  wurden,  Blechrohre  von  viereckigem  Querfchnitt,  die  man,  wie  in 
Hamburg- Eppendorf,  lackierte,  oder  man  ftelltc  fic  aus  AViMs-Maffc  mit  Emailfarben- 
anftrich,  wie  im  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich-Kindcrkrankenhaus  zu  Berlin.  Ihre 

*»»)  Siehe:  MltukF.,  a.  a.  ().,  S.  404- 
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Reinhaltung  verlangt  ein  mit  Desinfektionsmitteln  wafchbares,  wenn  möglich  helles 
Material,  weifse,  hartgebrannte  Kliefen  in  Zement,  glafierte  Ziegel  oder  ftarke  Glas- 
platten. Zur  Vermeidung  einer  Befchmutzung  der  Schlotwände  wirft  man  die 
VVäfche  jetzt  meift  in  Säcken  verpackt  ab. 

In  Hamburg •  Eppendorf  (flehe  Art.  253!  fällt  die  Wäfchc  in  Kaden  von  Drahtnetz,  wo  man 
fie  im  betreffenden  Raum  erft  fortiert,  bevor  man  fie  weiter  fchafft.  Kür  innzierte  Wäfche  hat  man  dort 
bei  den  neuen  Pavillons  einen  Wäfchefchlot  mit  je  einer  verfchliefsbaren  Eifenthür  innen  und  aufsen  in 
der  Aufsenwand  des  Abortvorraumes  eingebaut.  Befchmutzte  Wfifcheftückc  werden  von  der  Wärterin 
fofort  dorthin  gebracht ,  in  einen  grobraafchigen  Netzbeutel  durch  Bleiplombe  mit  der  Pavillonnummer 
verfchloffen  und  von  ihr  fclbft  in  den  Schacht  geworfen.  Sie  trägt  die  Stücke  in  das  Wäfchebuch  ein, 
und  der  Fahrer  bringt  die  angefamtnelten  Beutel  in  vcrfchliefsbaren  Eifenblcchkarren  nach  dem  Des- 
infektionshaus.    (Siehe  Kap.  3,  unter  l.) 

In  den  Infektions-Pavillons  de»  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich  Kindcrkrankcnhaufes  zu  Berlin  füllt 
die  Wäfche  in  Zementtröge,  in  denen  ihre  Desinfektion  durch  O,i-prozentige  Subliroatlöfung  erfolgen  foll. 
bevor  fie  in  das  Wafchhaus  kommt,  wohin  fie  feucht  befördert  wird. 

Als  Erfatz  für  Abfallfchlote  empfahl  man  das  Sammeln  der  Wäfche  in  ver- 
fchliefsbaren  (Jefäfsen  bei  Trennung  der  verdächtigen  Wäfche  von  den  unverdächtigen 
Stücken. 

In  den  Pavillons  des  Urban  befinden  fich  in  einem  Abteil  des  Beamtenabortes  zwei  Karten ;  in  die 
kleineren  wird  die  zu  desinfizierende  Wäfche  gelegt,  welche  in  einem  mit  rotem  Kreuz  vcrfchcncn  Sack 
zur  Desinfektion  gelragen  wird. 

In  Moabit  dienten  zur  vorläufigen  Aufbewahrung  gTofse  ei  ferne  Karten ,  mit  durchbrochener  Wan- 
dung im  Freien. 

In  anderen  Anflalten  fammelt  man  die  fchmutxige  Wäfche  in  keimdichten  I.einenbeuteln,  die  durch 
Sublimat  oder  Karbol  befeuchtet  werden ,  und  bringt  diefe  nach  der  Wafchanftalt ,  bezw.  zum  Desinfek- 
tionshaufe. 

Alle  Fleckenwäfche  ift  vor  dem  Kochen  einzuweichen  und  in  kaltem  Waffer 
Behandlung  auszuwaschen,  da  fonft  die  von  Kot.  Blut  und  Eiter  herrührenden  Flecken  einbrennen. 

Soll  dies  in  der  Krankenabteilung  ftattfinden,  fo  ift  hierfür  eine  Spülvorrichtung 
erforderlich. 

Im  Urban  zu  Berlin  dient  zu  (liefern  Zweck  ein  aus  yl/iw/Vr-Maffe  mit  dunkler  Marmoreinfaffung  and 
vertieftem,  eingemauertem,  gufseifeniem  Fxkrementenausgufs  verfehenes  Becken.  Das  SpUlwafTer  Aiefst 
nach  dem  Ausgufs  ab,  der  mittels  Geruchverfchlufs  nach  dem  Kanal  entwäflert  ift. 

Im  Kaifer-  und  Kaiferin  Friedrich  Kinderkrankcnhaufe  zu  Berlin  find  Spülbecken  für  Fleckenwäfche 
mit  Ablaufbord  und  Ausgufs  aus  Fayence  vorgefehen. 

Wäfche  von  Anfteckendkranken  hat  man  vor  der  weiteren  Behandlung  zu 
desinfizieren,  was,  foweit  fie  nicht  befleckt  ift,  durch  Aromenden  Dampf  im  Desin- 
fcktionshaus  erfolgen  kann. 

Wo  ein  folches  fehlt,  empfehlen  levy  und  Wn//'1*'")  halbftUndigcs  Sieden  in  einer  Löfung  von  250  K 
Schmierfeife  und  2  grofsen  Löffeln  Petroleum  auf  3<>  1  Waffer ,  Nachfpülen  in  kaltem ,  Wafchen 
mit  Seife  in  heifsem ,  abermalige*  Nachfpülen  in  kaltem  Wärter  und  Legen  in  reines  Waffer  während 
einer  Nacht. 

Verdächtige  Fleckenwäfche  verträgt  eine  Dampfdesinfektion  aus  dcnfelbcn 
Gründen  wie  das  Kochen  nicht  und  wird  durch  Einwirkung  von  Chemikalien  oder 
Seifen löfungen  ohne  oder  mit  Erhitzung  unfehädlich  gemacht. 

Die  Desinfektion  mittels  .Vprozcntigcn  Karbol  ,  I-yfol-,  Sotalol-  u.  a.  Löfungen  ift,  da  «liefe  nach 
jedesmaligem  3-rtundigen  Gebrauch  erneuert  werden  muffen  und  die  Fleckenwäfche  einen  grofsen  Teil  der 
Krankenwäfche  bildet ,  koftfpielig.    Sublim.it  fueht  m.m  auch  weisen  der  giltigen  Wirkung  zu  vermeiden. 
Mit  Seifenlöfnngen  werden  folgende  Verfahren  empfohlen: 

Nach  f  >ßci  6  bis  24-ftündiges  Einlegen  in  10  lach  verdünnte  Krcfolfeifcnlöfung  (KrefolwafTer 
der  Pharmakopoe),  dann  kaltes,  bezw.  mäfsig  erwärmtes  (40  Grad  C.)  AusfpUlen  und  Ausreiben  der  Flecke. 
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"*)  Siehe    Handbuch  der  Krankrnvi  ifoigung  und  Krankcnptlegi .    IM.  I 
Siehe:  K«  'lest  f  v .    Zcitfchr.  f  Mcd.-bcamle.    1900,  S  541. 
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Nach  dem  Choleraregulativ  3-fttlndiges  Einlegen  in  3-pruzemige  Sehmicrfeifenlofung,  die  nach  Beyer 
auf  50  Grad  C.  erwärmt  ift  und  48-fifindiges  l.iegcnlaffen  in  der  abkühlenden  Fluffigkeit. 

Nach  Merke  mehrflündiges  Einweichen  in  kalter  Sodafeifenlöfung  (0.»  kg  Soda  ,  1 ,0  kg  Seife  oder 
hffive  Phenix  auf  450  Liter  WafTer),  dann  langfames  Erhitzen  derfelben  bis  unter  den  Siedepunkt  {«.»5  bis 
9S  Grad  C). 

Nach  Rumptl  (Hamburg  Eppendorf)  Einweichen  in  kallera  WafTer  und  15  Minuten  langes  Aufkochen 
mit  5  prozentiger  Seifenwaflerlöfung  2,J). 

Fig.  59- 


Wäfche  -  Sammel-  und  DcMnfektionsvorrichtung  nach  Merkt'1'"6). 

'.js  w.  Gr. 

Die  Wäfchedesinfektion  kann  auf  der  Krankenftation,  im  Desinfektionshaufe 
oder  in  einem  befonderen  Abteil  des  Wafchhaufcs  erfolgen. 

In  Homburg-Eppendorf  wollte  man  bei  der  Ausdehnung  der  Anflalt  das  Hantieren  mit  der  Wäfchc 
auf  der  Station  und  den  Transport  naffer  Wäfchc  vermeiden  und  bringt  die  Nct/bcutel  (fiehe  Art.  203, 
S.  122)  zum  Desinfektionshaufe .  wo  fic  den  Einweich-  und  Kochprozefs  ungeöffnet  durchmachen;  ihr 
Inhalt  wird  erfl  nachdem  im  Wafchhaufc  entleert  und  telephonifch  zur  Krankenftation  zurückgemcldet. 

«!)  Siehe  :  Jahibuch  der  Hamburger  SuatikrankenanlV-iltcn.    Hd.  III.    Hamburg  Toi  II,  S  5. 

»•)  Nach    Wevl,  I  m.    Handbuch  der  Hygiene.   Jena  .899.    Bd.  V,  Abi.  I.  S  37„. 
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wlfche  In  ^Ioabit  hat  M'rke  fem  Verfahren  auf  den  Kranken ftationen  durchgeführt, 

Sammri- lnd  wobei  er  fich  folgender  Einrichtung  bedient. 

Kcsinfcktion»  D,e  von  Ritij\  lul       Htnneterg  in  Berlin  zu  beziehende  Vorrichtung  (Fig.  59  '***)  ifl  für  Hochdruck 

^onicKiung  utjer  Niederdruckdampt heizung  verwendbar  und  kann  aus  Holz  oder  au»  Metall  hergeftellt  werden.  Im 
crfleren  Falle  erfolgt  die  Erwärmung  mittels  einer  Dampffpiralc  zwifchen  den  Doppelböden,  deren  oberer 
durchlocht  id.  im  letzteren  durch  Zirkulation  von  Dampf  iwifchen  einem  doppelwandigen  Boden.  Die  Wäfche 
wird  vom  Krankenraum  unmittelbar  in  den  mit  der  Sodafeifenlöfung  gefüllten  KefTet  gebracht  und  weicht 
darin  mehrere  Stunden  bei  gefcliloffenem  Deckel.  Durch  OefTnen  des  mit  einer  Regulierung  h  verfehenen 
Dampfleitungsventils  ;  3  Stunden  vor  der  Wäfchcablieferung  erwärmt  fich  die  Flüffigkeit  allmählich  auf 
9;>  bis  !J8  tirad  C.  Nach  diefer  Zeit  läfst  man  bei  gefchloffcnctn  Deckel  die  heifse  Lauge  ab,  fpult 
durch  kaltes  Waffer  nach,  öffnet  den  aus  einem  dampfdicht  fchlicfsenden  oberen  und  einem  durchlochten 
unteren  Teil  beflehenden  Doppeldeckel  k ,  /,  wringt  die  herausgenommene  Wäfche  auf  der  mit  einem 
Wafferabllufs  0  autgeflattelcn  Wringmafchine  a  aus  und  läfst  das  Waffcr  durch  den  Hahn  e  ab.  Die 
Flecken  können  alsdann  durch  das  darauf  folgende  Wafchverlahren  leicht  entfernt  werden. 

Merke  empfiehlt,  um  jede  Verschleppung  von  Krankheitskeimen  aufserhalb  der 
Krankenabteilung  auszufchliefsen,  auf  jeder  Station  in  einem  befonderen  Kaum  eine 
folche  Vorrichtung  für  Desinfektion  und  Vorbehandlung  (amtlicher  befchmutzter 
Krankenwäfche  einzubauen  und  die  gefamte  Wäfche  durch  den  Keflel  gehen  zu 
laffen,  »da  die  Möglichkeit  der  Ucbertragung  auch  folcher  Krankheiten,  die  bisher 
für  nicht  infektiöfer  Natur  gehalten  wurden,  nicht  atisgefchloffen  erfcheint«. 

Ein  derartiger   Raum   (Fig.  60 ",') 
foll  durch  eine  Scheidewand  geteilt  werden,  Fig.  60. 

in  welche  der  Kcfi'el  c  fo  einzubauen  ifl,  dafs 
die  kleinere  Hälfte  auf  der  unreinen  Seite  a 
zum  Einwurf,  die  griifserc  auf  der  reinen 
Seite  b  zur  Herausnahme,  zum  Auswringen, 
Sortieren  und  Verpacken  der  desinfizierten 
Wäfche  dient.  Jede  Hälfte  des  Apparates 
hat  eigenen  Deckel.  Ein  Keffel  von  700  1 
Inhalt  genügt  f(ir  den  24  flundigen  Wäfche- 
verbrauch  von  30  l>is  35  Kranken. 

Auf  der  unreinen  Seite  ifl  noch  ein 
Einweichbottich  .  zur  cinftwciligen  Auf 
nähme  fehmutziger  Wäfche ,  während  der 
Apparat  in  Thätigkcit  ifl,  auf  der  reinen 

ein  Schreibtifch  «/  vorzufehen.  Der  Raum  b  kann  durch  Einwurffchächte  oder  Aufzuge  —  für  die  Stock 
werke  getrennt  —  mit  einem  Sammelraum  des  unterften  Gefchofles  verbunden  werden  zur  Beförderung 
der  verpackten  Wäfche  nach  numerierten  Verfchlägen  aus  Rundeifen,  aus  denen  ihre  Abholung  nach  der 
Wafchktlche  erfolgt. 

Ein  zur  Aufnahme  unreiner  Wäfche  beftimmter  Raum  ift  mit  Fufsbodenfpülung 
und  Schlauchhahn,  abwafchbaren  Wänden  und  abgerundeten  Ecken  auszuftatten, 
gut  zu  belichten  und  zu  lüften. 

Im  KtiiMf  Fov//<w-Krankenhaufe  zu  Berlin,  wo  für  jeden  Saal  der  Doppelpavillons  ein  derartiger 
Kaum  angeordnet  wurde,  erhielt  er  eine  Grundfläche  von  3,?»  >  5,n  »  und  feine  reine,  halb  fo  grofse 
Seite  eine  Thür  nach  aufsen. 

ii  Raum  für  Ausgu  fsbecken  u.  \.  w. 

Zum  Enticeren  und  Spülen  von  Nachtgefchirren,  Bettfchüffeln,  Speigläfcrn  und 
von  allen  Gcfäfsen  oder  Geraten,  welche  mit  Ausfchcidungcn  des  menfehlichen 
Körpers  oder  mit  Wunden  der  Kranken  in  Berührung  kommen,  ift  in  jeder  Kranken- 
abteilung wenigftens  ein  hierzu  geeigneter  Ausgufs  erforderlich,  der  nur  zu  diefen 
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Zwecken,  aber  niemals  zum  Reinigen  der  Efsgefchirre  oder  dergl.  verwendet  werden 
darf,  daher  von  dem  in  der  Spülküche  vorhandenen  möglich!!  getrennt  liegen  mufs. 

Nach  dem  Vorbild,  welches  die  englifche  Kommiffion  für  Kafernen  und  Hofpitäler  gab,  follte  diefer 
Ausgufs  etwa  die  Gcftalt  des  Beckens  eines  Spulabortes  haben,  aber  mit  Ablauf  bord  und  Spulrand,  fowie 
mit  Hähnen  für  Warnt-  und  Kaltwaflcr  verfehen  fein.  Man  wählt  clafür  noch  heute  Porzellan,  Fayence  oder 
verzinktes  Kupfer.  Winkel  und  Ecken,  welche  fielt  nicht  durch  SpUtung  mittels  Waffer  und  I  »esinfektions- 
mittein  vollftändig  reinigen  laflen,  find  zu  vermeiden.  Morris  verwarf  die  rechteckige  oder  konifehe  Form 
und  empfahl,  dem  Ausgufsbecken  die  fphärifche  Geflalt  zu  geben. 

Der  Wafferzuflufs  in  diefe  Becken  darf  nicht 
anderen    Zwecken    verwendet  werden, 


Fig.  6l. 


zur  Entnahme  von  Waffer  zu 
aber    auch    zur    Spülung    von  Eimern 
benutzbar  fein. 

Sthumburg  berichtet  von  einem  Aus- 
gufs in  der  A't'yn/  infirmary  zu  Liverpool,  in 
welchem  die  Waffcrfpülung  durch  einen  unter 
dem  Spülbecken  hervorragenden  Hebel  fcitens 
iler  Wärterin  mittels  des  Knies  bewirkt  werden 
kann,  wenn  fie  keine  Hand  zum  Aufdrehen 
frei  hat. 

Zur  Spülung  von  KettfchülTeln  und 
Uringläfern  ohne  Ilandreinigung  wurde  in  Eng- 
land nach  Mc  ffardy's  Angaben  von  Deut  £~ 
/fetieyer***)  ein  patentierter  Ausgufs  und  Spül- 
trog  aus  glaficrtem  gebrannten  Thon  hergcUclli. 

In  diefen  Spültrog  werden  die  Bett- 
fchutl'eln  umgekehrt  auf  ein  eingehängtes  Lager 
gelegt  und  ein  WafTerllrahl  von  unten  gegen 
fie  gerichtet.  In  höherer  I^age  befindet  fielt 
ein  eingehängter  Roft  für  die  t'ringläfer ,  die 
hier  fo  eingelegt  werden ,  dafs  mittels  eines 
vor  ihrem  Hälfe  angeordneten  Metallrohres 
Waffer  eingefpritzt  werden  kann.  Der  Trog 
hnt  Kandfpülung  und  Geruch  verfchlufs. 

Da  diefer  Spültrog  auf  dem 
Eufsboden  fteht  und  da  er  eine  fehr 
ausgedehnte,  rein  zu  haltende  Innen- 
fläche hat.  zog  es  Aldwincklc  vor, 
zwei  Ausgüffe  zu  verwenden ,  von 
denen  der  eine,  das  Slop  ßnk,  für 
Reinigung  der  Bettfchüffeln  und  der  andere,  das  Sealding  ßnk,  zum  Spillen  der 
Uringefäfse  und  anderer  Gegenftände  dienen  foll. 

Hierdurch  war  es  möglich,  beide  fo  anzuordnen,  dafs  fie  den  Boden  nicht  berühren,  und  die  von 
Mt  Ifardy  angegebene  Art  der  Reinigung  konnte  doch  beibehalten  werden.  In  dem  patentierten ,  von 
Dcnt  c>  Ifelltycr  ausgeführten  Xcv  brocket  bedpatifmk  (Fig.  61)  befiehl  das  I.agcr  für  die  BcttfchüfTcln 
in  einer  in  der  Mitte  ausgehöhlten  Plattform  des  aus  Itark  glaficrtem  gebranntem  Thon  gebildeten  Beckens. 
Das  Waffer,  welches  von  unten  gegen  die  eingelegte  Bettfchdffcl  fpritzt,  fowie  dasjenige  der  Randfpülung 
»liefst  leicht  nach  dem  tiefer  gelegenen  bleiernen  Geruchverfchlufs  ab. 

Das  Sialding  /int,  aus  dcinfclbcn  Material  angefertigt  —  0,«t m  (=  8  Fufs)  breit,  0,«t  ■  (=  2  Fl»fc) 
tief  und  0,«  bis  0,io "»  (=  10  bis  12  Zoll)  tief  —  erhält  dagegen  einen  Metallroft  zum  Einlegen  von 
Uringläfern  und  dient  für  alle  Geräte,  welche  warmes  oder  heifses  Waffer  mr  Reinigung  erfordern. 

Da  bei  der  üblichen  Eorm  der  gewöhnlich  zu  kleinen  und  zu  flachen  Ausgufs- 
becken das  I  lerumfpritzen  der  Elüffigkeit  und  ltefchmutzen  von  Wand  und  Fufs- 

**')  Siehe:  Ai .nwiNCKLP.,  a.  a.  O  ,  S   396  u   Fig.  »ja. 
Fakf.-Repr.  nach  cbendaf.,  S.  296  u.  Vtg.  »ja. 


Bettfchüuelausgufs  nach  ALhuinekle. 
(Patent  Helleyer*") 

GrunHrif«.  Querschnitt  nach  A  B  und  Scitenanficht. 
B.  FJrerne  Konfole.         BP.  ItrttfchÜiTel 
7.  Wan-ert-fluf,.  T. 
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Ausgufs-  und  Reinigungskeffel m). 

«.»-,  W.  Gr 


boden  nicht  zu  vermeiden  ift,  empfiehlt  Merke,  wo  Dampf  zur  Verfügung  fteht,  den 
von  ihm  angegebenen  Ausgufs-  und  Reinigungskctfel  (Fig.  62  ***)  als  Ausgufsbecken 
fjur  HettfchülTeln,  Urin-  und  Speigläfcr,  zur  Reinigung  und  Desinfektion  diefer  Gefafsc 
und  zur  Desinfektion  anfteckender  Ausfcheidungen  der  Kranken  —  auch  bei  Epi- 
demien —  vor  Ablafs  derfelben  in  die 
Kanäle  zu  benutzen,  wobei  keine  manuelle 
Heihilfe  erforderlich  ift  (Fig.  62*:l*). 

Der  Kefl'el  befiehl  aus  Kupfer,  hat  doppelten 
Hüden  b  mit  Dumpf-Ein-  und  -Ausflrnmung,  am  Rand 
einen  durchlöcherten  SpUlw.iiTcrziifliifs  <  .  einen  gut 
paffenden  verfehl  iefsbaren  Deckel,  ein  Abflufsrohr  A 
mit  Vcrfchlufshahn  e  und  ein  Uber  Dach  zu  führen 
des  Dunflrohr. 

Bei  Entleerung  der  Gcfäfse  in  diefen  Keffel 
(liefst  ihr  Inhalt  in  die  allgemeine  Entwäfferungsanlage, 
und  zur  Reinigung  des  Keffels  genügt  das  Oeffnen 
des  Wafferzuleitungshahncs.  —  Behufs  Desinfektion 
der  Gefäfse  Hellt  man  fie  in  geflochtenen  Weiden- 
korben  in  den  Keffel ,  füllt  diefen  halb  mit  Waffer, 
fch!ief>t  den  Deckel,  öffnet  die  Dampfzuleitung,  läfst 
nach  einvicrtelflündigem  Kochen  das  Waffer  ab  und 
reinigt  die  Gcfäfse,  nachdem  fie  abgekühlt  lind,  in 
einem  kupfernen,  mit  Kalt-  und  Warmwaffer  Zu-  und 
■Abfluf*  verfehenen  Kaften  mit  der  Hand.  —  Zur  Desinfektion  der  Dejektionen  ftellt  man  die  Geichine 
mit  Inhalt  in  denfelbcn,  füllt  ihn  zur  Hälfte  mit  Waffer,  fetzt  etwas  übermanganfaure*  Kali  zu,  welche 
desodorifiert ,  und  verfährt  wie  vorher.  Hei  (  hokradejektionen  genUgt  ein  vierlelftUndiges  Kochen.  In 
gewöhnlichen  Zeiten  kann  die  Desinfektion  von  den  Wärtern  beforgt  werden;  in  Zeiten  von  Epidemien 
bedarf  fie  befonderer  Leute  zur  Bedienung.  Das  Verfahren  habe  bei  den  SpeiglSfern  auch  den  Vorzug 
vor  einer  Desinfektion  in  Ü  rinnendem  Dampf,  dafs  das  zähe  Sputum  nicht  wie  bei  diefer  an  den  Glas- 
wänden trocknet  und  mit  der  Hand  entfernt  werden  uiuf*. 

Wo  kein  Dampf  verwendet  werden  kann,  giebt  Merke  dem  Ausgufs  die  Form 
eines  cylindrifchen  Kefiels  von  0,.;t>  ra  Tiefe  und  Durchmefler  mit  guter,  fchräg  nach 
unten  gerichteter  WalTcrfpülung,  Abflufsrohr  und  Waflerverfchlufs. 

Den  Ausgufs  hat  man  in  englifchen  Krankenhäufern  meift  in  einer  befonderen 
Zelle  des  Abortraumes,  die  in  den  Mafsen  denjenigen  für  die  Abortfitze  gleicht, 
angebracht.    Hei  uns  liegt  er  vorzugsweise  frei  im  Vorraum  des  Abortcs. 

Im  Johns- Hopkins  ! Iufpital  zu  Baltimore  ift  er  in  den  Vorraum  des  Pflegerinnenabortes  verlegt. 
Im  Infektion* -Pavillon  desselben  liegt  er  in  einer  Wandnifchc,  welche  vorn  durch  GlasthUren  abfchliefsbar 
irt;  diefe  hat  befonderc  Luftzuftihrung  und  Luftabzug,  und  die  Exkremente  können  vollftändig  desinfiziert 
werden,  bevor  mau  fie  in  den  Ausguf«  abfliefsen  läfst.  Im  Pavillon  für  Zahlende  dafelbfl  und  im  DiakonifTen 
häufe  zu  Dresden  wurde  ein  lielonderer  kleiner  SpUlmuin  für  die  vorgenannten  Zwecke  ,  «ler  in  letzterem 
Kalle  vom  Vorraum  der  Aborte  zugänglich  ifl,  vorgefehen. 

Für  die  Anordnung  eines  Ausgufskefl'els  nach  Merken  Angabe  empfiehlt  fich 
die  Herftellung  eines  befonderen  \ebcnraumes,  welcher  durch  einen  Vorflur  von 
den  nbrigcn  Räumen  zu  trennen  ift.  Hier  waren  aufser  diefem  und  dem  fchon 
genannten  Spülkaften  auch  die  Hettfchuffeln,  die  Urin-  und  Speigläfer  unterzubringen, 
wozu  Glasplatten  auf  Wandarmen  oder,  wenn  man  fie  vorwärmen  will,  Horde  aus 
verzinkten,  durch  WarmwalTerumlauf  heizbaren  Eifcnrohren  dienen. 

Zu  erwägen  ift  fchliefslich ,  <>b  in  diefem  Raum  auch  die  Aufbewahrung  der- 
jenigen Leibgerate  erfolgen  (oll.  deren  Inhalt  einer  Hefichtigung  durch  den  Arzt  zu 
unterziehen  ift,  wie  in  der  Dresdener  Diakoniflenanftalt. 

i-t;  S*c\l  Wirw.  Tu     M;.t»!W.>  .!cr  H^irnc.    Bd.  V,  Abt.  I  >^». 
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Dies  erfolgt  oft  in  fehr  mangelhafter  Weife  in  den  Vorräumen  «1er  Aborte.  Ncucrding*  hat  man 
dafür  in  der  Wand  ausgefparte  Nifchen  mit  Entlüftungsrohren  nach  aufsen  vorgefehen ,  die  vorn  durch 
riae  verzinkte  Eifenthür  verfchloffen  fein  muffen.  In  England  legt  man  folche  Behälter  in  die  Aufsen- 
wand  und  läfst  fic  nach  aufsen  offen.  Man  würde  fie  bei  uns  durch  doppelt  verglafte  Fenftcr  abfchliefsbar 
—  aber  luftbar  —  machen  können.  Unzweckmäßig  erfcheint  die  Aufbewahrung  folcher  gefüllter  Geräte 
ganz  im  Freien,  auf  Baikonen  u.  f.  w. ,  wie  dies  vorgekommen  ifl,  weil  hier  Verfchüttungen  ihres  Inhaltes 
Torkoirunen  können,  welche  Stellen  befchmutzen,  die  dann  unter  l  mfländen  nicht  genügend  gereinigt  werden. 

Abfallfchlote  für  Afche,  Kehricht  u.  f.  w.  find  meift  wieder,  wegen  ihrer  ftarken 
Staubentwickelung,  gefchloffen  worden.  Man  trägt  diefe  Stoffe  gegenwärtig  un- 
mittelbar in  gefchlofienen  Kimern  nach  den  Sammelftellcn. 


o)  Arbeitszimmer    für   den  Arzt. 
Als  Arbeitsraum  für  den  Oberarzt  oder  für  den  Affiftcnzarzt  genügt  ein  ein-  »«» 

~!  immer 
Acr/te 


fenftriges  Zimmer  von  2,:.»  bis  3,oo  m  Breite  und  10  im  Grundfläche  zur  Erledigung 


der  fchriftlichen  Arbeiten.  In  den  neueren  gröfseren  Krankcnhäufern,  wie  im  Urban, 
in  Hamburg- Eppendorf  und  in  Nürnberg,  erhielt  jeder  zweigefchoffige  Pavillon  einen 
folchen  Raum  im  Erdgefchofs.  In  der  letzteren  Anftalt  ift  auch  in  den  grofsen 
ein^efchoffigen  Pavillons  für  36  Betten  ein  Arztzimmer  vorgefehen.  In  Hamburg- 
Eppendorf  fehlt  ein  folches  in  den  eingefchoffigen  Bauten;  dafur  find  dort  Schreib- 
tifche  in  den  Krankenfälen  angeordnet. 

Die  Ausftatiung  der  Arztzimmer  im  Urban  befchränkt  lieh  auf  1  Schreibtifch ,  I  Wafchbecken, 
l  KJei<lerriegel  mit  2  Haken,  I  Konfolcbrett  und  1  an  der  Wand  befefligten  Sterilifterungsapparat  von 
0,m«  Breite,  0..n  »  Tiefe  und  O.io  ">  Höhe.  Haktcriologifchc  Unterfuchungen  füllen  in  diefen  Räumen 
nicht  vorgenommen  werden.  Wenn  folche  im  Krankcngcbäude  nötig  lind  ,  fo  bedürfen  fic  befonderer 
Räume. 

Wo  man  das  Zufammcntreffen  von  Acrzten  vcrfchicdcner  Abteilungen  mit  an-  »■;» 
fleckenden  Krankheiten  in  einem  gemeinfehaftlichen  Laboratorium  im  Leichenhaufe  h^™Zlgm* 
vermeiden  will,  kann  ein  befonderer  Raum  für  bakteriologifche  Unterfuchungen  im  Unte.fi;chunB 
Krankcngebäudc  nötig  werden,  der  eine  Ausfiattung  erfordert,  wie  in  Kap.  3  bei 
den  Leichenhäufern  befprochen  werden  wird,  und  möglichft  abgelegen  fein  foll. 
Am  beften  erhält  er  keine  Verbindung  mit  den  übrigen  Krankenräumen,  fondern 
Zugang  von  aufsen. 

Im  Sockelgcfchofc  der  Pavillons  des  JohnvIIopkins-Hofpitah,  zu  Baltimore  befinden  fich  mehrere 
Kiinnc  für  folche  Unterfuchungen.  die  dort  wohl  .1er  I.ehrzwccke  wegen  fo  ausgedehnt  find.  (Siehe 
Fig.  26,  S.  77. 

5)  Verkehrswege  innerhalb  des  Krankengebäudes. 

Der  Verkehr  zwifchen  den  einzelnen  Räumen  eines  Gcfchoffes  erfordert  unter  »<• 
L'mftänden  die  Anlage  von  Gängen ;  der  Verkehr  zwifchen  den  verschiedenen  Ge-  cefichtspun '«<• 
fchoffen  macht  Treppen  und  Aufzüge  unvermeidlich.  Diefe  Verkehrswege  follen 
die  Verbindung  der  Räume  untereinander  vermitteln,  aber,  wo  eine  Gemcinfchaft 
zwifchen  ihnen  nicht  beftehen  darf,  eine  folche  auch  nicht  herftellen.  In  einzelnen 
Fällen  haben  fie  den  Zweck,  Räume  thunlichft  zu  trennen,  was  durch  die  An- 
ordnung von  Fenftem  und  Thüren ,  fowie  paffende  Luftungsmittel  erreicht  werden 
foll.    Sie  dienen  dem  Beamtenperfonal,  den  Kranken  und  den  Befuchenden. 

Die  Angefteilten  bedürfen  kurzer  Wege,  fclmcllcr  Beförderungsmittel  und  Einfchränkung  derfelbcn 
auf  das  durchaus  Notwendige,  da  jeder  Gang  und  jeder  Schacht  Reinigung  und  Uebcrwachung  erfordert. 
Wegen  der  letzteren  mtlffen  diefe  Verkehrsmittel,  die  .iuch  verbotenen  Zwecken  dienen  können,  Uberficht- 
lich  angeordnet  und  in  allen  Teilen  dem  Tageslicht  unmittelbar  und  reichlich  zugänglich  fein. 
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Der  Verkehr  <ler  Kranken  innerhalb  des  Gebäudes,  fowie  zwifchen  diefem  und  aufsen  erfolgt  zu 
Fufs,  mittels  Krankenftuhlcn  oder  -Wagen,  auf  Bahren  und  in  Betten;  er  foll  fich  fu  leicht  als  möglich 
bc  werk  (teiligen  hiffen  und  keine  Hindcrniffe  finden.  Dies  bedingt  bequeme  Itenutzbarkeit  der  Verkehrs- 
wege l'tlr  die  Kranken,  möglichfle  Vermeidung  von  Ecken  und  Winkelwegen,  Ausfchluf>,  bezw.  Ein- 
fchränkung  von  Stufen,  Erfatz  derfelben  durch  Rampen,  wenn  es  lieh  um  kleinere  Höhcnunterfchiede 
handelt,  und  Anlage  bequemer  Treppen,  wenn  folche  nötig  find. 

Wo  die  Zahl  der  Befuchenden  zu  beftimmten  Stunden  fich  häuft,  wie  in  grofsen 
Abteilungen,  namentlich  in  Kliniken,  find  die  Ilauptvcrkehrswcge,  welche  die 
Befuchcr  benutzen,  entfprechend  geräumig  zu  gcftalten. 


*)  Flurgänge. 

»5  Am  beften  wäre  es,  wenn  Flurgänge  in  einem  Krankengcbäudc  ganz  vermieden 

'  lic-fadcii'''  werden  könnten,  was,  wo  angängig,  durch  Gruppierung  der  Räume  um  einen 
Fcnßcrn.  unmittelbar  belichteten  Vorraum  möglich  ift.  Die  Nachteile,  welche  jeder  Gang  hier 
mit  fich  bringt,  fucht  man  durch  eine  müglichft  geringe  Ausdehnung  desfelben, 
durch  ausgiebige  Belichtung  und  Lüftung  einzufchränken.  Dies  wird  häufig  beffer 
in  Gangen  mit  gegenüberliegenden  Fenftern  an  ihren  Enden  erreicht,  als  durch 
folche  mit  Scitcnlicht,  weil  man  erfterc,  unabhängig  von  den  anftofsenden  Räumen, 
fchon  durch  Oeffnen  der  Fenfter  gründlich  durchlüften,  fomit  eine  reine  Luftfchicht 
zwifchen  denfelben  herftellen  oder  einen  benachbarten  Raum  durch  Oeffnen  feiner 
Thür  gegen  einen  folchen  Flurgang  mittels  deffen  Fenftern  zugfrei  entlüften  kann. 
Dasfelbe  liefse  fich  auch  durch  eine  entfprechende  Anordnung,  bezw.  Handhabung 
der  Heiz-  und  Lüftungsanlage  in  folchen  Korridoren  vorübergehend,  z.  B.  nachts, 
erreichen,  wo  man  am  Tage,  wegen  des  häufigen  Oeffnens  und  Schliefsens  von 
Thüren,  eine  gleichmäfsige  Temperatur  im  Korridor  und  in  den  anliegenden 
Räumen  zu  erhalten  vorzieht.    (Vergl.  Art.  112  u.  116.  S.  67  u.  71.) 

Ucbcr  kurze  Elurgänge  diefer  Art  ill  fchon  in  Art.  81  ,  S.  109  das  Nötige  gefagt  worden. 
Trennende  Gänge  quer  durch  den  Pavillon  forderte  die  englifche  Kummiffion  für  Kafemen  und  Hofpitäler 
zwifchen  zwei  Sälen,  die  benachbart  liegen  muffen;  fic  trennen  in  den  Pavillons  in  Friedrichshain 
Nebcnräuoic  vom  Saal  und  haben  eine  Länge  gleich  der  Schreite.  Hier  öffnen  fich  noch  alle  anliegen- 
den Räume  gegen  diefen  Querflur,  während  in  Mamburg-Eppendorf,  bei  fonft  ähnlicher  Anordnung, 
nur  der  Saal  und  der  Eingangsflur  mit  ihm  Verbindung  haben ,  fo  dafs  er  zum  reinen  I.uftungsflur  für 
die  beiden  Räume  wird. 

In  mehrgefchoffigen  Bauten  begrenzt  fich  die  zulafllge  Länge  derartiger  Gänge 
durch  die  Notwendigkeit  vollftändiger  Frhcllung  mittels  der  Fenfter,  wobei  man 
beide  Stirnwände  von  der  Fcnfterbrüftung  an  ganz  in  folche  auflöfen  kann.  In  ein- 
gefchoffigen  Bauten  hat  man  ihre  Lüftbarkeit  durch  Deckenlüftung  ergänzt. 

iV'yiit  gab  zu  diefem  Zweck  dem  Mittelkorridor  im  Nebengebäude  feines  Pavillons  aufser  den 
Stirnfenflern  einen  Dachreiter,  und  im  Infektions-Pavillon  des  Johns-Hopkins-Hofpitals  zu  Baltimore  erhielt 
der  Elurgang  hohes  Seitenlicht,  aber  eine  Höhe  gleich  feiner  3 '/»-fachen  Breite;  die  L'nterkantc  der  be- 
weglichen Glasjaloulien  liegt  9.o«  m  über  dem  Kufsboden,  fo  dafs  lic  nur  von  aufsen  zugänglich  find,  und 
die  ausgedehnten  Wandflächen  bilden  eine  fehr  unangenehme  Zugabe. 

Giebt  man  dem  Gang  geringe  Höhe,  fo  kann  man  manchmal  in  den  anftofsenden 
Räumen  noch  ein  Aufsenfenrter  über  demfelben  gewinnen  oder  den  Gang  als  Brücken- 
gang gcftalten  oder  beides  thun. 
ai'.  Gänge  mit  Fenftern  an  einer  Längsfeite  find  verwendbar,  wenn  lieh  gegen 

M>t  icnucrn  tijcfc|bcn  keine  Kranken-  oder  andere  Räume  öffnen,  zwifchen  denen  Luft-  oder 

an  einer 

seitc      Perfonalgcmcinfchaft  auszufchliefsen  ift.    Sie  follten,  wenn  irgend  möglich,  fo  an- 
gelegt fein,  dafs  eine  Längsdurchlüftung  mittels  Fenfter  oder  Thüren  an  ihren  Stirn- 
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wänden  möglich  ift,  und  nur  geringe  Länge  haben  oder  durch  Quergänge  entlüftet 
werden,  wie  im  grofsen  Pavillon  für  Infektionskranke  im  Kaifer  Franz-Jofeph  Hofpital 
zu  Wien.  (Siehe  Fig.  141.)  Vergl.  das  in  Art.  138  (S.  82  u.  ff.)  bezüglich  der 
Heizung  von  Korridorbauten  Gefagte. 

Liegt  das  einzige  Fenfter  oder  die  Thür  an  einer  Stirnfeite,  fo  follten  Flur- 
gänge nicht  länger  fein,  als  die  Lichtkraft  diefes  Fenfters  reicht,  und  am  anderen 
Ende  für  eine  energifche  Entlüftung  geforgt  werden.  Solche  Mittelgänge  bilden  in 
vielen  Pavillonbautcn  den  Eingangsflur.  Da  hier  die  Eingangsthür  das  Fenfter 
erfetzt,  müfsten  in  diefer,  fowie  neben  und  über  ihr  die  nötigen  Lüftungsflügel  vor- 
gefehen  werden. 

Im  Infcktioni-IIofpital  zu  Weymouth  hat  man  den  Eingangsflur  fo  viel  vor  dem  Gebäude  verlängert, 
dafs  er  hier  Seitenfenfler  erhalten  konnte.  Am  anderen  Ende,  wo  fleh  der  Flur  mit  einem  fenrtcr- 
lofen  Quergang  kreuzt,  wurde  über  der  Kreuzung  ein  Licht-  und  l.Uftungsfchlot  angeordnet.  (Siehe 
Fig.  127.}  —  In  den  Pavillons  de*  Kaifer  und  Kaiferin-Friedrich-Kinderkrankcnhaufes  zu  Berlin  hat 
ixhmiedtn  dem  fich  tief  in  das  Gebäude  hineinziehenden  Eingangskorridor  im  hinteren  Teil  hohes  Seiten- 
licht gegeben. 

Mittelkorridore,  welche  keine  Aufsenwand  haben,  find   in  mchrgefchoffigen 


Mit  in 

Bauten  durchaus  auszufchliefsen.    Licht  von  Quergängen  oder  von  anliegenden  sciteniicht 
Treppenhäufcrn,  welche  eine  Aufsenwand  mit  Fenllern  befitzen,  genügt  nicht  in  dem 
für  ein  Krankengebäude  nötigen  Mafse.    In  eingefchoffigen  Bauten  hat  man  folche 
Mittelkorridore  durch  Dachreiter  entlüftet  oder  durch  Dachlaternen,  bezw.  durch 
hohes  Seitenlicht  zugleich  erhellt. 

Die  letztere  Art  wurde  von  Grefius  &-  Schmieden  in  ihren  Berliner  Kliniken  und  im  Pavillon  des 
israehtifchen  Krankenhaufes  dafelbft  angewendet.  Sie  fetzt  voraus,  dafs  fich  ein  folchcr  Gang  zeit- 
weife  durch  Thtlren  auch  in  den  unteren  Teilen  ausgiebig  lüften  läfst,  follte  alfo  nur  zwifchen  kleineren 
Sälen  angeordnet  werden.  Diefer  Möglichkeit  entfpricht  der  mittlere  Quergang  in  dem  vorftehend 
genannten  Pavillon.  —  Im  RmMj-  Virchoxo- Krankenhaus  zu  Berlin  hat  man  den  Längsgung  im  zwet- 
gefchoffigen  Mittelbau  durch  einen  breiten  mittleren  Querflur,  durch  Oberlichter  in  eingefchoffigen 
Quergängen  an  feinen  Enden  und  durch  Fenfter  in  den  anliegenden  Nebenräumen  thunlichft  erhellt. 
(Siehe  Fig.  161.) 

Alle  Korridore,  an  deren  Längsfeiten  Eingangsthüren  zu  Krankenzimmern  oder  »»*■ 
Veranden  liegen,  erfordern  2,50  ™  Breite,  wenn  keine  Möbel  oder  Geräte  darin  ftchen,  'u'nKnru"ten' 
um  deren  Tiefe  fich  die  Breite  vergröfsern  müfste,  da  das  genannte  Mafs  beim 
Wenden  und  Einbringen  von  Bettwagen  und  Bahren  in  die  Krankenräumc  wünfehens- 
wert  ift.  Man  wird  gut  thun,  diefelbe  Breite  auch  Gängen  zu  geben,  an  deren 
Querfeite  eine  Eingangsthür  zu  einem  Krankenraum  liegt,  fobald  ein  Bettentransport 
darin  erfolgen  foll,  um  das  Ausweichen  zu  ermöglichen.  Diefe  Breite  follte  aber 
nicht  wefentlich  überfchritten  werden,  wo  nicht  fchon  die  Lage  des  Ganges  oder 
andere  Umftände  die  Möglichkeit  einer  Aufteilung  von  Betten  im  Gang  ausfchliefsen, 
wozu  folche  Gänge  oft  mifsbräuchlich  verwendet  werden.  Anderen  Gängen,  die  nur 
dem  Perfonenverkehr  dienen,  giebt  man  lediglich  die  hierfür  nötigen  Mafse,  damit  lie 
nicht  als  Stapelplatz  für  alles  mögliche  Hausgerät  oder  zum  Stelldichein  von  Wärtern 
u.  f.  w.  benutzt  werden  können.  Doch  ift  zu  bcrückfichtigen ,  dafs  die  Wärter  oft 
Geräte  hindurchzutragen  haben  und  dafs  gegenfeitiges  Ausweichen  auch  mit  vollen 
Händen  möglich  fein  mufs.    Dies  erfordert  l.r.o  bis  Breite,  je  nachdem  der 

Gang  zu  einem  oder  mehreren  Räumen  fuhrt  und  kleinere  oder  gröfserc  Gerate 
darin  fortzubewegen  find. 

Alle  Gänge,  insbefondere  die  Zugangswege  zu  den  Krankenräumen,  follten  t><» 
fchon  der  Feuersgefahr  wegen  Fufsböden  auf  feuerfeften  Konftruktioncn  und,  wenn  Ai,,ftalu»'ß- 
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möglich,  auch  folche  Decken  erhalten.  Da  auf  diefen  Gängen  Transporte  von 
Kranken,  bezw.  von  deren  Entleerungen  u.  f.  w.  ftattfinden,  muffen  Fufsböden  und 
die  unteren  Teile  der  Wände  undurchdringlich  fein. 

Für  erftere  empfehlen  lieh  weifser  Marmorterrazzo  oder  Fliefen  mit  hohlkehlenlormigem  WinJ- 
anfchlufs  uml  für  die  Wände  Ausrundung  der  Ecken  und  Emailfarbcnanftrich ,  wenigftens  bis  zu  2,m  "> 
Hohe.    Die  ganze  Wand  ill  fehr  hell,  nahezu  weif*  zu  hallen. 

Die  Fenfter  follen  in  Ausdehnung  und  Konfination  den  Anforderungen  ent- 
fprechen,  welche  unter      für  die  Krankenräume  entwickelt  wurden. 

kohglas  oder  anderes  nur  durchscheinendes  Gla<  ift  im  allgemeinen  von  den  Gangfenftcrn  auszu. 
fchliefsen ,  da  jeder  Gang  auch  von  aufsen ,  bezw.  von  Nachbargebäuden  des  Krankenhaufe;  au->  der 
L"el>crwaehung  wegen  Uberfehbar  fein  foll. 

I  lochlicgende  Seitcnfenftcr  muffen  fich  leicht  von  unten  öffnen  laffen.  Das  mangelhafte  Funktionieren 
der  Verfchlufsvorrichtung  folcher  hoch  liegender  Seitcnfenftcr  im  Kaifcr-  und  Kaiferin- Friedrich -Kinder- 
krankenhaufe  zu  Berlin  wurde  nach  ßaginrty'11*)  gehoben,  feit  man  die  an  ihrer  Unterkante  nach  innen 
klappenden  Fenfter  mit  Gegengewichten  an  Hebelftangen  verfah.  welche  den  Schlufs  bewirken,  fobald  die 
Schnur,  mittels  deren  man  das  Fenfter  öffnet,  nicht  mehr  angezogen  ift. 

Thüren  von  Nebenräumen  läfst  man  im  allgemeinen  nicht  nach  Gängen  fchlagen 
(liehe  Art.  74,  S.  43).  Dafs  Ausnahmen  hiervon  nötig  werden  können,  zeigt  die 
Abortanlage  in  St.  Marylcbone  (vergl.  Fig.  57,  S.  114V  Alle  Hauptzugangsthüren 
zu  einem  Gang  im  Inneren  des  Gebäudes  find  durchlichtig  zu  vcrglafen,  fo  dafs 
der  Gang  von  den  anflofscnden  Räumen  aus  möglichfl  zu  überfehen  ift. 

Treppen. 

F.in  mehrgefchoffiges  Krankengebäude  kann,  je  nach  feiner  Grölse,  eine  oder 
'  mehrere  Treppen,  bezw.  eine  Haupttreppe  und  Nebentreppen  bedingen.  Da  jedes 
Treppenhaus  nicht  nur  den  Verkehr,  fondern  auch  die  Luftgcmcinfchaft  zwifchen 
den  GefchofTen  fördert,  fo  ift  es  erwünfeht,  die  Zahl  gefchloffener  Treppenhäufer 
fo  weit  einzufchränken,  als  der  notwendige  Verkehr  unerläßlich  bedingt.  Kine 
Nebentreppe  ifl  in  einem  einfachen  Pavillon  bei  durchaus  maffiver  Konfination  des- 
felben  überflüffig.  Wo  Holz  oder  andere  brennbare  Stoffe  verwendet  werden  und 
wo  eine  Nebentreppe  nur  der  Feuerficherheit  oder  der  baupolizeilichen  Forderung 
und  nicht  des  nötigen  Verkehres  wegen  angelegt  werden  mufs,  bedarf  fic  keiner 
Umwandung. 

Jedes  Treppenhaus  in  einem  Krankengebäude  foll  einen  unmittelbaren,  jedoch 
durch  einen  Windfang  gefchützten  Zugang  von  aufsen  erhalten. 

Wenn  durch  die  Treppenverbindung  keine  Luftgemeinfchaft  zwifchen  den  ver 
fchiedenen  GefchofTen  hergeftellt  werden  darf,  fo  ift  das  Treppenhaus  derart  anzu- 
ordnen,  dafs  man  auf  dem  Wege  von  einem  Gefchofs  zum  anderen  gezwungen  ifl, 
die  freie  Luft  zu  durchfehreiten.  Zwifchen  Frdgefchofs  und  Unterbau  foll  keine 
unmittelbare  Treppenverbindung  beftehen.  In  zweigefchoffigen  Bauten  mit  einem 
Saale  in  jedem  Gefchofs  mufsten  beide  Gcfchoffe  getrennte  Zugänge  erhalten,  wenn 
zwifchen  ihnen  keine  Gcmeinfchaft  beliehen  foll. 

Im  Sabbatsberg-Hofpital  zu  .Stockholm  liegen  die  getrennten  Zugänge  am  gemeinfchaftlichcn  Ver. 
bmdungsgang  zwifchen  den  I'avillons ,  fo  d.if-  diefer  die  I.uttgemeinfchalt  wieder  herftellt .  wenn  nich: 
leine  Ftnrter  geöffnet  lind. 

Im  l'avillon  III  des  Karola-Krankenhaufes  zu  I  »rc'den  .liehe  Kap.  4,  unter  b,  2,  ji)  liegt  dagegen 
der  Treppenluiuseingang  frei  .in  der  Anfsenluü  neben  dem  Zugang  zum  Erdgcfchofs. 

In  Inicktionüabteilungcn  ,   wo  der  Weg  durch  die  Aufscnhift  zwifchen  zwei  GefcholTen  mögliche 
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lang  fein  folltc,  würde  man  das  Treppenhaus  an  die  eine  und  den  Erdgefchofszugang  an  die  entgegen- 
gefetile  Seite  des  Pavillons  legen  können. 

Im  Scharlach-Pavillon  des  Brook  fevtr  ho/pilal,  Shcottrs  Hill  zu  London  hat  mau  das  Treppenhaus 
dauernd  offen  gehalten,  wie  es  die  Kommiflion  der  Akademie  der  Wiffenfchaften  zu  Paris  feiner  Zeit  vor- 
febtug.  Her  Zugang  und  der  Endaustritt  der  Treppe  liegen  hier  an  <lcr  einen  Stirnwand  des  Pavillons 
und  haben  an  beiden  Enden  Oeflhungen  in  das  Freie,  während  die  übrige  l'mwandung  des  Treppenraumes, 
om  den  Aufftieg  zugfrei  zu  halten,  keine  Durchbrechungen  erhielt.    (Siehe  unter  5.) 

In  der  Abteilung  für  anfleckende  Kinderkrankheiten  der  Charite  zu  Berlin  ift  die  nicht  umwandete, 
in  dco  Wafierturm  eingebaute  Treppe  mit  der  im  übergefchofs  des  einen  Pavillons  gelegenen  Beobach- 
tungsllation  durch  eine  Brücke  verbunden,  die  weder  Seitenwinde  noch  Uebcrdachung  erhielt. 

In  Doppclpavillons  hat  man  öfters  ein  Treppenhaus  in  der  Mitte  des  Gebäudes 
als  t.ufter  der  anliegenden  Räume  ausgebildet. 

Kubntr*1*)  fpricht  lieh  gegen  die  Verwendung  der  Treppen  zu  I. Übungszwecken  aus,  da  fie  »dies 
(.efchäft  in  einer  für  die  Hygienikcr  durchaus  nicht  willkommenen  Weife«  beforgen. 

Die  befprochenen,  in  zweigefchoffigen  Hauten  zur  Ausführung  gelangten  Gefichts- 
punkle  find  zum  Teile  auch  auf  mchrgefchoffige  Bauten  anwendbar,  wenn  es  fich 
um  Ausfchlufs  der  Luftgemeinfchaft  zwifchen  den  GefcholTen  handelt. 

In  England  verwendet  man  Brückengänge  zur  Ifolierung  von  Treppenhäufern. 

Im  Royal  Vittoiia  ho/fital  zu  Montreal*")  hat  Sndl  mit  dem  Treppenhaufe  in  jedem  Gefchofs 
die  Nebentreppe,  die  Beamtenaborte,  die  Räume  für  die  Patientenkleidung  und  diejenigen  für  reine  Wäfche 
»on  zwei  Pavillons  in  einen  Block  vereinigt ,  in  die  Mitte  desfelben  den  grofsen  Saugfchornftein  gefetzt 
und  diefe  Gruppe  durch  beiderfeits  lUftbarc  Bruckengänge  mit  den  Pavillons  verbunden. 

In  der  Dtrbyfhire  Royal  iti/irmaiy "«)  ift  nach  Keith  D.  Ycung's  Plan  der  Verbindungsgang  des 
Erdgefchofles  zwifchen  mehreren  Pavillons,  bezw.  Pavillonpaaren  nebft  den  an  ihnen  liegenden  Treppen- 
häufern und  Aufzügen  zufammen  als  ein  Ganzes  von  den  rechtwinkelig  zum  Vcrhindungsgang  flehenden 
Pavillons  durch  Luftungsgänge  ifoliert. 

Als  eine  nochmalige  Weiterbildung  diefes  Gedankens  giebt  O'irlfon -tv)  eine  Skizze,  nach  welcher 
jedes  Treppenhaus  nebft  Aufzügen  zwifchen  einem  Pavillonpaur  mit  diefem  und  mit  dem  nächAen 
Treppenhaus  in  jedem  Gefchofs  durch  Brückengänge  verbunden  ift.  Der  Ycrbindung*gBng  kehrt  111 
ebenfovielen  Stockwerken  übereinander  in  Gcftolt  von  Bruckengängen  wieder,  als  die  Pavillons  Ge- 
fchofle  haben. 

Solche  Brückengänge  werden  in  diefem  Falle  den  beabfichtigten  Zweck  nur 
dann  ganz  erreichen,  wenn  fie  wenigftens  an  einer  Seite  offen  bleiben.  Im  übrigen 
find  von  den  angeführten  Ifoliermitteln  alle  diejenigen,  welche  den  Weg  durch  die 
Aufsenluft  in  die  Höhe  der  verfchiedenen  GefcholTe  verlegen,  nur  dort  ausreichend, 
»o  eine  Luftifolierung  genügt,  wo  alfo  der  Treppenverkehr  für  das  Perfonal  und 
die  Befuchenden  der  verfchiedenen  Gefchofle  ein  gemeinfamer  fein  kann. 

Wo  auch  der  Verkehr  zwifchen  zwei  Gefchoffen  aufgehoben  werden  mufs,  lind 
gefonderte  Treppen  für  jedes  Gefchofs  mit  eigenen  Zugängen  von  aufsen,  wie  bei 
den  zweigefchoffigen  Gebäuden  befprochen  wurde,  unvermeidlich,  oder  es  hat  an 
Stelle  wagrechter  Trennung  der  Abteilungen  nach  Gefchoffen  eine  lotrechte  Teilung 
in  ganzer  Gebäudehöhe  ftattzufinden .  wobei  jede  Abteilung  ihre  eigene,  die 
verfchiedenen  GefcholTe  derfelben  verbindende  Treppe  erhalten  kann,  die  dann, 
wenn  nötig,  zwecks  Luftifolierung  nochmals  in  den  Gefchoffen  abgefondert  werden 
könnte. 

Der  Haupteinwand  gegen  jede  Ifolierung  zwifchen  zwei  Gebäudeteilen  durch 
Paffieren  der  freien  Luft  befteht  darin,  dafs  die  Angeflehten,  insbefondere  die  Aerzte, 
welche  die  Runde  durch  das  Hofpital  machen  müffen,  dadurch  gefundheitlich  ge 
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fchädigt  «erden.  Doch  weift  Laitcet***)  diefen  Einwand  durch  den  Vergleich  mit 
einem  Arzt,  der  in  einem  Dorf  Umgang  halt,  zurück.  Das  Beftreben  des  Architekten 
folle  fein,  »jede  l'erfon,  die  von  einem  Saal  zum  anderen  geht,  zu  zwingen,  durch 
die  freie  Luft  zu  gehen*.  Die  Verbindung3wcge  könnten  Schutz  vor  Wind  gewähren. 
Für  die  Gefundheit  der  Wärter  hielt  Bonorden  folche  Wege  bei  angemeffener  Vor- 
ficht nicht  nachteilig,  fondern  nur  vorteilhaft. 

Die  Breite  des  Treppenlaufes  richtet  fich  nach  der  Gröfsc  des  Verkehres. 
Dient  die  Treppe  mehreren  Pavillons,  wie  in  St. -Jean  zu  Brüffel,  fo  wird  man  ihr 
reichliche  Breite  geben.  Stehen  für  den  Kranken-  und  Leichentransport  Aufzüge 
zur  Verfügung,  fo  kann  die  Treppe  verhältnismäfsig  fchmal  fein. 

Hiernach  fchwankt  die  Breite  zwifchen  l.ito  bis  2,ts  m.  «eiche  Mafse  auch  die  Friedens-Sanitäu- 
ordnung  angiebt;  liohm  fordert  l,«o  bis  '2,ioro,  Scfium'urg  dagegen  '>,oo  bis  2, so  m  ,  damit  ein  Kranker 
zwifchen  rwei  Wärtern  gehen  kann. 

In  den  gmfsten  neueren  Krankenhäufern  find  diefe  Hochftmafse  feiten  erreicht  worden.  Di« 
Stufenbreitc  beträgt  u.a.  l,m">  (—  6  Fufs)  im  St.  Thomas  Hofpital  zu  London,  im  üafthuis  Stuivenberg 
zu  Antwerpen,  im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  und  im  I.  medizinischen  Pavillon  zu  Heidelberg; 
fie  wird  im  neuen  Hotel  Dilti  und  im  7 enort  Hofpital  xu  Paris  mit  !,»»">,  fowie  in  Lille  mit  2,io  m  Uber 
troffen,  geht  dagegen  in  den  Flügelbauten  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Strafsburg  auf  l,«o,  in  den 
Londoner  Workheujt  intirmarits  von  St.  Marylebone  und  .SV.  Cieorgts  l'nion  auf  l  jo  ">  (=  4  Fufs 
3  Zoll)  herab. 

Das  Steigungsverhältnis  der  Treppen  foll  bequem,  aber  nicht  übertrieben, 
d.  h.  nicht  ungewohnt  flach  fein. 

Das  Verhältnis  des  Auftrittes  der  Stufen  zu  ihrer  Höhe  beträgt  im  Ten>rt-\  lofpital  zu  Pari* 
39.«  :  15,i.  im  Johns  Hopkins  Hofpital  zu  Baltimore  30,s  :  15. i ,  in  der  chirurgifchen  Klinik  zu  S'rafsborg 
29,*  :  17,»  und  in  St.  Marylebone  28,o  :  15,»™». 

Die  Länge  eines  Laufes  von  Ruheplatz  zu  Ruheplatz  will  Böhm  auf  12  bis 
15  Stufen  und  Schumburg  auf  io  bis  16  Stufen  =  l,«o  m  Höhe  eingeschränkt  wifien; 
dies  bedingt  zwei  Zwifchcnabfatzc  in  einer  Gefchofshöhe.  In  folcher  Weife  find  die 
Treppen  in  den  drei  und  mehrgefchoffigen  Pavillons  der  englifchen  Hofpitäler  fall 
durchweg  angelegt.  Je  mehr  vielgefch offige  Pavillons  ein  Krankenhaus  hat,  um  fo 
kürzer  müflen  die  Treppenlaufc  fein,  um  das  viele  Steigen  der  Treppen  ertraglich 
zu  machen;  aber  in  zweigefchoffigen  Bauten  genügen  zweiläufige  Treppen,  da  es 
fich  hier  nur  um  Ueberwindung  einer  einzigen  Gefchofshöhe  handelt. 

Wichtig  find  befonders  bequeme  Ruheplätze,  und  das  Erlangen  folcher  macht 
es  namentlich  bei  dreiläufigen  Treppen  wünschenswert,  dem  Trcppenlauf  die  ge- 
nügende Breite  zu  geben,  da  auch  diejenige  der  Ruheplatze  von  diefer  abhängt. 
Bei  zweiarmigen  Treppen  mit  zwei  parallelen  Läufen  kann  man  dem  Ruheplatz 
leicht  gröfscre  Tiefe  geben,  was  zum  Ausweichen  und  zum  Umwenden  mit  den 
Beförderungsmitteln  erwünfeht  ift. 

Diefe  verfchiedenen  Gefichtspunktc  bedingen  den  Aufwand  an  Bodenfläche, 
den  das  Treppenhaus  im  Krankcngebäudc  einnimmt. 

h  Treppenhaus  be.mfprucht  bei  dreiläufigen  Treppen  mit  freiem  Mittelraum,  in  welchem  öfter 
Auf/U^c  angeordnet  lind.  100  1"'  in  Lille,  8-3,8!  im  Tenon  Hofpital  zu  Paris,  58,o«  1m  im  St.  Thomis- 
Hofpital  zu  l.ondon  und  3»iii<lm  in  St.  Marylebone,  dagegen  bei  zweiläufigen  Treppen  mit  Ruheplätzen 
gleich  der  Stufenbreite,  aber  ausfchlicfclich  etwaigen  Raumes  für  Aufzüge  in  der  Strafsburger  chirur- 
gifchen Klinik  nur  l(ilBj  <ln>. 

Treppen  und  Treppenräume  im   Krankengebäude  find  feuerficher  zu  kon 
K,jn^ijkuo"  ftruicren  und  zu  umfchliefscti,  hell  durch  Fenftcr  am  Tage  und  ausreichend  in  der 
au  ^itung    Nacht  zu  beleuchten,  gegen  die  Krankenabteilung  durch  verglaftc  Thüren  abzu- 
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fchliefsen  und  felbftändig  zu  heizen,  fowie  zu  lüften.  Wenn  möglich,  ift  das 
Treppenhaus  ganz,  jedenfalls  aber  bis  zu  2,oo  m  Höhe  mit  wafchbarer,  heller 
Bekleidung  zu  verfehen. 

Das  Material  fttr  die  Stufcnauftrittsflächen  foll  hart ,  nicht  porös  und  nicht  glatt  fein ,  ein  ficheres 
Auftreten  und  Gehen  ermöglichen  und  fich  leicht  rein  halten  lalTcn,  daher  möglichft  hell  fein.  Als  Belag 
für  die  Treppe,  welche  aus  Vollflufen  von  Granit,  aus  Mauerwerk  auf  Gewölbe  oder  aus  Eifen  hergeftellt 
find,  eignen  fich  daher  Holz  und  Zement  nicht.  Marmorbelag  wäre  befler,  ift  aber  teuer.  Schieferplatten 
verwendet  man  in  Amerika,  auch  öfters  in  England.  Afphaltbelag  erhielten  die  eifernen  Treppen  im  Johns- 
Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore;  Afphalt  verlangt  jedenfalls  ausgezeichnete  Ausführung  und  feine  Farbe  ift 
der  Reinhaltung  ungünftig.  Ein  geeignetes  Material,  das  überall  zu  mäfsigem  Preis  erhältlich  ift  und  der 
Textur  von  Schiefer  oder  Mettlacher  Platten  entfpricht,  fehlt  noch.  Der  häufig  zum  Dämpfen  des  Ge- 
räufches,  welches  der  Verkehr  auf  Treppen  verurfacht ,  gewählte  Linoleumbelag  empfiehlt  fich  wegen  der 
Kanten  an  den  Stufen ,  die  bald  abgetreten  werden  und  Staub  erzeugen ,  hier  nicht.  Beffer  wäre,  wo 
nur  fchwacher  Verkehr  herrfcht,  ein  Belag  mit  Ixinwandläufern. 

Die  Treppenliufe  find  an  beiden  Seiten  mit  Handleiften  von  Mahagoni-  oder  Eichenholz  zu  ver- 
fehen, die  auf  Haltern  ruhen  und  nicht  in  die  Wand  eingeladen  werden  dürfen.  An  den  frei  liegenden 
Seiten  der  Treppenläufe  ift  ein  eifernes  Geländer  aus  glatten  Stäben  anzuordnen,  bei  deren  Verbindungen 
untereinander  alle  fpitzeu  Winkel  zu  vermeiden  find.  Man  hält  diefe  Geländer  auch  oft  zum  Schutz  gegen 
das  Herabftür/en  höher  al-t  in  Wohngebäuden. 

i 

f)  Aufzüge. 

Aufzüge  können  im  Krankengebäude  für  die  Beförderung  von  Kranken  und  ^ 
Leichen,  von  Geräten  und  Betten,  für  Speifen,  für  BrennftofT  und  fchmutzige  YVäfche 
gefordert  werden.  Die  Durchführung  ftrenger  Reinlichkeit  würde  für  die  angegebenen 
Zwecke  eigene  Aufzüge  und  die  Trennung  der  Luftgeineinfchaft  in  einem  drei- 
gefchofftgen  Bau,  je  nach  der  Höhe  des  Unterbaues,  die  zwei  oder  dreifache  Zahl 
derfelben  bedingen.  Man  fuchte  daher  ihre  Zahl  möglichft  einzuschränken,  benutzte 
den  Krankcnaufzug  auch  für  Geräte  und  fur  die  Leichenbeförderung,  den  Aufzug 
für  fchmutzige  Wäfche  zugleich  für  Kehricht,  Abfälle  und,  wo  Kinzelheizung  vor- 
gefehen  ift,  auch  für  den  BrennftofT  und  bedurfte  dann  nur  noch  eines  Aufzuges  für 
die  Speifen,  der  jedenfalls  für  nichts  anderes  dienen  foll. 

Aufzüge  für  Kranke  und  Leichen  kommen  in  chirurgifchen  Abteilungen  in 
zweigefchofftgen  Bauten  vor;  Schumburg  hält  fie  erft  in  drei-  und  mehrgefchoffigen  ^u^i 
Gebäuden  fur  nötig. 

In  den  zweigefchoffigen  Pavillons  des  Urban  hat  man  fie  vorgefehen,  weil  die  Treppe  der  Raum- 
erfparnis  wegen  nur  l,aim  Breite  erhielt,  benutzt  fie  aber  nur  zur  Leichcnbcfördcrung ,  da  nach  Jfage- 
mtyer  die  oberen  Stockwerke  mit  I.eichtkrankcn  belegt  find  ,  die  in  den  feltenflcn  Fällen  des  Fahrstuhles 
bedürfen.  Dann  dient  letzterer  vorzugsweise  zum  Verkehr  zwifchen  dem  Erdgefchofs  und  dem  Verbin- 
dungsgang im  Keller.  Daher  wird  es  gut  fein,  bei  zweigefchoffigen  Gebäuden  im  Einzelfall  zu  erwägen, 
ob  Kranken-,  hezw.  Leichenaufzüge  notwendig  werden. 

Der  Speifenaufzug  kann  fchon  bei  hohem  Unterbau  wünschenswert  fein,  wenn 
er  dort  liegt,  wo  die  Speifen  zur  Verteilung  kommen.  In  zwei-  und  mehrgefchof- 
figen Bauten  ift  er  jedenfalls  unentbehrlich,  da  er  beträchtliche  Arbeitskraft  und 
Zeit  fpart.  Auf  demfelben  find  Gefäfse  mit  fchmutziger  Wäfche,  Kehricht  oder 
Abfälle  und  Geräte,  welche  im  Gerateraum  fonft  aufbewahrt  werden,  nicht  zu 
befördern.  Diefe  bedürfen  eines  befonderen  Aufzuges,  auf  welchem  auch  die  Be- 
förderung von  BrennftofT,  wo  dies  nötig  ift,  erfolgen  kann. 

Um  nicht  fur  jedes  Gefchofs  eigene  Aufzüge  jeder  Art  zu  bedürfen,  hat  man  «& 
fie  oft  ganz  oder  teilweife  in  das  Treppenhaus  verlegt,  wo  fie  nicht  mehr  zur  Luft- 
gemeinfehaft  zwifchen  den  Gcfchoffen  beitragen  als  diefes  felblt  und.  wie  in  Art.  220 
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(S.  131 )  angegeben  ift,  mit  ihm  ifoliert  werden  können.  Für  den  Krankenaufzug 
wäre  aber  ein  abgefchloffener  Schacht  neben  dem  Treppenhaufe  befler  als  inner- 
halb desfclben.  Die  anderen  erforderlichen  Aufzüge  liegen  günftiger  in  den  Räumen, 
zu  denen  fie  gehören.  Zweckmässiger  wäre  es,  alle  Aufzüge  aufserhalb  des  Gebäudes 
vor  die  zugehörigen  Räume  zu  legen;  fie  bedürfen  dann  keiner  Schächte,  können 
frei  in  einem  eifernen  Gcrtell  auf-  und  abgehen  und  einwandsfrei  alle  Gefchofle 
bedienen. 

~"T  Die  Beförderung  von  Kranken  in  Betten  erfordert  ein  lichtes  Längsina  fc  des  Krankenaufzuge»  von 

A  meiunscn.  2,10n»l  wie  im  Thomas-Hofpital ,  im  Urban  und  in  der  chirurgifchen  Klinik  /u  Slrafsburg,  diejenige  m 
Bahren  ein  folches  von  2,so  wie  in  St.  Marylcbone;  letzteres  Mafs  gedattet  die  weitgehendfte  Benutzung. 
Die  Tiefe  ifl  in  Strafsburg  mit  l,«0m  zu  gering  bemeffen,  da  neben  dem  Bett  noch  zwei  Wärter  flehen 
muffen,  wa*  mtndedens  l,»™  crfonlcrt.  Bei  anderen  Aufzügen  genügen  für  das  Lichtmafs  des  Kaden* 
0,»»m  liefe  und  0<»c  bis  l,o»">  Breite. 

Liegt  der  Aufzug  in  einem  Schacht,  fo  follte  diefer  an  feinem  Fufs  unmittelbar 
von  aufsen  zugänglich  fein,  daher  möglichrt  an  einer  Aufscnwand  liegen.  Jeder 
folche  Schacht  bedarf  eines  eigenen  Lüftungsfchlotes,  dem  frifche  Luft  am  unteren 
Knde  zugeführt  wird  und  der  am  oberen  Ende  in  das  Freie  mündet,  um  das  Stag- 
nieren der  Luft  darin  zu  Zeiten  der  Nichtbenutzung  zu  hindern. 

Die  Krankenbeförderung  erfolgt  in  einem  vcrfchliefsbaren  Kaden,  der  innen  auswafchbar  fein  inufs, 
alfo  aus  Eifenblech  mit  Emailfarbcnanftrich  bcflchcn  kann.  Wo  der  Aufzug  aufsen  liegt,  würde  man  ihm 
ein  Fcndcr  geben  und  den  Kaflen  ummanteln  können,  fo  dafs  ein  Hohlraum  zwifchen  Mautel  und  letzterem 
verbleibt;  doch  wird  Überall  dort,  wo  man  die  Kranken  mittels  zugedeckter  Betten,  Bahren  oder  Körtien 
durch  das  Freie  zu  befördern  pflegt,  einfache  l'mwandung  genügen. 

Dagegen  mufs  der  Kaden  fUr  den  Speifenaufzug  bei  freier  Lage  einen  Ifoliermantel  erhalten;  er 
kann  bei  diefer  Lage  auch  von  einem  Annchtcraum  im  Erdgefchofs  aus  bedient  werden.  Der  Aufzug 
für  fchroutzige  WSfchc,  bezw.  Brenndorf  bedarf  nur  eines  einfachen  Kadens  aus  verzinktem  Eifenblech 
oder  dergl. 

6)  Einrichtungsgegenftände  des  Krankenraumes  *39). 

"9-  Den  heutigen  Anfchauungen   über  die  Ausbildung  des  Krankenraumes  ent- 

Kctfgtftciie.  fprccilcnt] ^  fmci  jn  neueren  Anftalten  auch  die  Einrichtungsgegenftände  desfelben 
nach  dem  Vorgang  Cnrfcftmanns  im  allgemeinen  Krankenhaufe  zu  Hamburg- 
Eppendorf  auf  das  forgfältigfte  mit  Rückficht  auf  leichte  Reinhaltung  und  Möglichkeit 
einer  Desinfektion  in  trockener  Hitze  oder  Dampf  oder  auf  naffem  Wege  ausgebildet 
worden.  Von  folchen  Gcgenftänden  bedarf  jeder  Kranke  für  fleh  eine  Bettftelle 
mit  Matratze,  Bett  und  Bettwäfche,  einen  Nachttifch  und  einen  Bettftuhl. 

Die  Bctidcllen  für  Erwachsene  haben  in  den  Männerabteilungen  der  preufsifchen  Kliniken  *2,»«m 
Länge  und  Oi»s  m  Breite,  in  den  Frauenabteilungen  derfelben  ],*s  m  Länge  und  0.*&  m  Breite.  Innerhalb 
diefer  Grenzen  fch wanken  die  Mafse  in  den  verfchiedenen  anderen  Andalten.  Betten  für  Entbundene  und 
lur  Frauen  mit  Kindern  erhalten  in  den  Londoner  H'orUtoufe  infirmarits  0.»i  bin  l.ji  m  Breite.  Die 
Streckbetten  machte  man  im  Urban  2,um  lang.  Kinderbcttftellen  kommen  in  vier  verfchiedenen  Längen, 
Leo,  L»o,  1  ,z«  und  (),»•. "',  vor  und  haben  bei  den  erftgenannten  drei  Abmeffungen  0,t«  m  und  beim  klein 
llcn  L.ängcninafs  U,ss  ™  Breite. 

Beurteilen  werden  jetzt  für  die  meirten  Abteilungen  nur  noch  aus  Metall  her- 
geftcllt.  Man  verwendet  Gasrohre  oder  ManncsmatmRcAvQ  und  zu  Vcrbindungs- 
teilen  auch  Formeifen.  , 

U'yüe  empfahl,  fie  aus  nickclplaltierietn  Sclimiedeeifen  herzudellen.  Hauptbedingung  für  die  Koo- 
druktion  id ,  dafs  die  Bcttflellcn  ein  ficheres  Lager  gewähren ,  alfo  bei  der  Untcrfuchung  des  Kranken 

L'ittcr  ol  ;gci  lAbcrfuhrifi  fu.d  d,-  iin  vuilicgcnHcn  Urft  oft  genannten  Schriften  von  Hügel  (S.  37*  (f.),  Bikm 
IS.  155  ff.  ,  Uyttt  (S.  iju  ff.),  Hacemeyer  |S.  44  u.  ff.;.  /.,,,,„  S.  47  ff;,  ?.xmmf,mo**  6»  R*//tt  (S.  14  u.  11).  VII",  Rtuui- 
Juli  IS.  sio  «.),  Bagimky  t<.  vS . .  Motel«  (S.  40  ff.j  und  Merkt  in:  Wim..  I  m.,  Handbuch  der  Hygiene.  Bd.  V.  Abt.  I. 
Jena  JS.  3S3  ff  ',  mn  benutn  woultn,  in  denen  fleh  viele  Abbildungen  der  bcf|>rochenc»  Gcgenftände 
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nicht  auf  leichten  Druck  nachgeben.  Die  einzelnen  Teile  müflen  leicht  auseinandernehmbar  fein  und,  fo- 
weit  fie  übereinftimtnende  Form  haben  ,  ganz  gleiche  Mafse  befitzen,  fo  dafs  beim  Zufammen  fügen  nicht 
errt  nach  pafTenden  Stacken  zu  fuchen  ift.  Sic  follen  in  der  Farbe  möglichft  hell  fein;  im  Urban  wurden 
fie  mit  Kipolin  angeftrichen. 

Beurteilen  für  Erwachfene  erhalten  keine  Seitenlehnen,  welche  das  Einbringen  der  Kranken  er- 
fchweren.  Eck  Verbindungen  füllen  daher,  wo  fie  dies  beeinträchtigen  können,  eine  kleine  Ausdehnung 
erhalten.  Im  Urban  befleht  das  Geftell  aus  :{,3  cm  ftarken  Gasrohren;  die  1,0="  flarken  Verfteifungen 
wurden  in  diefe  Rohre  eingenietet.  In  den  preufsifchen  Kliniken  und  in  Hamburg-Eppendorf  verwendete 
man  meift  verfchraubte  Rohre  von  2,«c">,  bezw.  1,»  cm  Durchmeffer.  Die  Ecken  der  Fufs-  und  Kopf- 
wände rundet  man  ab. 

Im  allgemeinen  Krankenhaufe  zu  Hamburg-Eppendorf  hat  das  Geftell  (Fig.  63 i4l>)  keioc  Längs- 
wände; die  Rohre,  welche  den  Bettboden  tragen,  find  mit  den  Stirnwänden  oben  und  unten  durch  eiferue 

Fig.  63. 
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Verftrebungen  und  unter  fich  durch  ein  T-Eifen  verbunden.  Die  Stirnwände  erhielten  in  ihrer  Mitte  eine 
lotrechte  Verfleifung,  und  der  rückwärtige  Bügel  dient  für  Handtücher  und  Kleider. 

Eifcrne  Bettfüfse  verurfachen  auf  hellen  Fliefen  Roflringe.  Rollen  ,  welche  man  ihnen  zur  Erleich- 
terung der  Fufsbodcnreinigung  gab,  nehmen  dem  Bett  den  ruhigen  Stand.  Beffcr  find  gedrehte,  einge- 
fchraubte  Pockholzplatten  oder  auf  Linoleumfufsboden  Gla»fuf-e.  In  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Marburg 
verwendete  man  dicke  Porzellanuntcrfätze. 

In  das  eiferne  Geftell  werden  meift  hell  polierte  Kopf-  und  Fufsbretter  und,  wo  eiferne  Seitenteile 
fehlen,  auch  Seitenbretter  eingelegt,  bezw.  eingehakt.  Da  Holztcile  aber  der  Dampfdesinfektion  nicht 
widerftehen,  empfiehlt  Merke  an  Stelle  diefer  Bretter  rtarke  ,  inncnfcilig  mit  Linoleum  bezogene 
Eifenbleche. 

An  einer  Stange  am  Kopfende  find  die  Tafel,  welche  den  Namen  und  die  Krankheit  des  Patienten 
nennt,  das  Journalblatt  nebft  Tcmperaturtabcllc  ,  das  Fieberthermometer  und  Haken  für  Handtücher  oder 
Kleider  anzubringen.    Das  Bewegen  diefer  Gegcnftände  darf  kein  Geräufch  verurfachen. 

Unter  der  Matratze  liegt  ein  Hettboden  aus  Leinwand ,  Gurten ,  geflochtenem  Strohgcwcl>c  oder 
dergl.,  wenn  er  oft  gereinigt,  bezw.  vernichtet  werden  mufs,  oder  er  berteht  bei  dauerndem  Gebrauch  aus 
wagrechten  Spiralfedern  von  gut  verzinktem  Draht.  Jeder  liettbodcn  bedarf  eines  eigenen  Metallrahmens, 
um  ihn  herausnehmen  zu  können.  Die  unclaflifchen  Quci gurte  in  Hamburg  Eppendorf  mufcten  durch 
Böden  aus  Ringen  und  wagrechten  Federn  erfetzt  werden.    Merke  giebt  zur  Zeit  den  Stahlfprungfedcr 

•MJ  Fakf.Rcpr.  nach:  Zimmermann  &  Rvrm,  a.  a  O.,  PI,  VII. 
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malratzen  mit  wagrecht  liegenden  Spiralfedern  am  Kopf-  und  Fufsendc ,  wie  fie  /..  /<■*/:,  und 
Wtflphal  J~  Ktinkflld  —  (amtlich  in  Berlin  —  liefern,  den  Vorzug,  verwendete  auch  einen  auf  beiden 
Seiten  Uberpul  Herten  Rahmen  ftlr  zweifeitige  Benutzung,  um  bei  der  Desinfektion  nur  mit  einem  Stuck  zu 
thun  zu  haben,  denen  Preis  fich  auf  60  Mark  flellte. 

Für  Verletite  lind  federnde  llettbödcn  nicht  brauchbar.  In  der  chirurgifchen  Klinik  au  Marburg 
wurden  fie  zur  Sicherung  ruhiger  Lage  nur  aus  flarken  eifernen  Händern  hergcftellt. 

Stellbare  Kopfrahmen  ,  Kücklehncn ,  Krankcnhehcr  und  Schutzgitter  find  nach  Bedarf  vorzufehen. 
In  den  Räumen  für  Zahlende  im  Johns-Hopkini-Hofpital  zu  Baltimore  hat  man  Uber  den  Betten  drehbare 
Wandarme  mit  Gürtelhaltern,  an  denen  der  Kranke  fich  aufrichten  kann,  angebracht. 

In  der  Gottinger  Frauenklinik  verwendete  man  jedoch  wegen  Befürchtung 
nachteiliger  Kälte  für  die  Kranken  und  wegen  der  jährlichen  Anftricherncticrung 
kein  Kifen  bei  den  Mobein ,  die  zur  unmittelbaren  Benutzung  der  Kranken  dienen. 

Kinderbettftellcn  weichen  in  manchem  von  denjenigen  für  die  Erwachsenen  ab. 

Im  Urban  haben  fie  Vorder-  und  Hinterteile  aus  •_'.«  <  m ,  Seitenteile  von  1,«  cm  fUrkcm  Gasrohr 
und  einen  mit  Handgriffen  verfehenen  Bettboden,  der  aus  einem  Winkcleifcnrahmen  und  einem  0«cn» 
Harken ,  mit  doppelt  übereinander  geflochtenen  Spiralfedern  befpannten  Stahldrahtrahmcn  befU-ht.  — 
A'au,/i/u/s  giebt  die  Abbildung  einer  anderen  Konfination.  -  Im  Kaifcr-  und  KaifcrinFriedrich-Kinder- 
krankenhaufe  zu  Berlin  lalTen  fich  die  Bcltböden  mit  dein  Kinde  anheben  und  durch  Klammern  am 
Vorder-  und  Hinterhaupt  in  eine  Höhenlage  bringen,  welche  den  Verbandwechfel  bei  operierten  Kindern 
erleichtert. 

Dem  Kinde  foll  der  Ausblick  aus  dem  Bett  nach  feinen  Genoffen  nicht  verdeckt  werden.  Die 
ringsum  0,»im  hohen  IScttwändc  erhalten  daher  SchnUrgelleeht;  die  Seitenwände  find  zum  Herunterklappen 
einzurichten. 

In  Hamburg  Eppendorf  erhielt  ein  Teil  der  Betten  einen  hohen,  mittleren  Längsbügel  aus  Gasrohr, 
der  mit  zwei  Spreizen  auf  jeder  Stirnwand  auffitzt  und  zum  Halten  der  Kranken  mittels  aufgehängter 
Gurte  u.  f.  w.  dient. 

Hinter  Kinderbetten  hat  man  im  Elifabeth-Kinderkrankenhaufe  zu  Berlin  verfuchsweife  Glasplatten 
an  die  Wand  gefchraubt,  da  die  Kinder  die  Wand  immer  befchmutzen. 

Die  Bettausftattung  beftcht  im  Urban,  wo  die  Mafsc  der  Betten  1,9*  x  Otss  « 
betragen,  aus  folgendem: 

<at)  1  Matratze  von  grauem  Drillich  mit  1J  *B  l'fcntcfchwcifhaarcn ; 
,V  I  wollene  Unterlage  Uber  der  Matr.itze, 
■()  >  Bettlaken  aus  weilser  Leinwand; 

2)  2  wollene  Decken,  je         >."  1  as  m  grofs  ,  uus  feinfter  weifser 

Landwolle,  2.zs  k*  fehwer; 
t)  1  weifier  Leinenbczug  für  Decken; 
')  I  Keilkiffen  mit  Rofshaaren; 
y)  1  Kopikinen  mit  Bettfedern; 
JK;  I  Stecklaken; 

i)  2  I.einenbezilge  für  Kopf-,  bezw.  KeilkifTen,  und 
x)  wo  G'ivft/ii'jTkhc   üettboden  verwendet   wurden  ,    I  Matratzen- 
fchoner  aus  Drillich  unter  der  Matratze. 


Fig.  64. 
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Die  Nachttifche  neben  den  Betten  wurden  in  Ham- 
burg Eppendorf  aus  4  Gasrohrfüfscn ,  einer  oberen  Roh- 
glasplatte von  etwa  0, 1-  »>,.;  cm  Flächenmafs  und  zwei 
Zwilchenplatten  aus  Kifenblech  (Fig.  64)  hergeftellt. 

Afakt  «lebt  zur  Verdeckung  <ler  nicht  appetitlich  ausfeilenden  Urin-  und  Speigläfer  dem  Platz  über 
dem  Mitlell'oden  feillich  Eifenblcchwändc  utul  vorn  eine  ebenfolche  Thür,  läfst  aber  zwifchen  diefer  und 
jenen  zur  Lufibewegung  eine  Spalte;  unter  dem  Mittclbodcn  befindet  fich  ein  länglicher  Kaden  für 
Kamm  und  Bürfle.  Em  verzinnter  Eifc-nblechkaUen  mit  wölbfurmigcm  Anfchlufs  an  den  vorderen  und 
hinteren  Seitenteil  und  zwei  nach  dir  Mitte  aufklappbaren  Dcckrln  befindet  lieh  unter  der  glSfcrnen 
Tifchplatte. 

In  der  <  .öttinger  Frauenklinik  erhielten  die  Betnifche  ein  Ausmnfs  von  0,»  X0,is  X  0,Mn  ""d 
nur  bei  den  Kranken  Schubladen,  bei  den  Wöchnerinnen  keine  folchcn. 
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Auch  die  Stühle  macht  man  aus  gebogenen  Gasrohren  mit  hölzernen  Sitzen 
und  Lehnen,  wobei  zwifchen  dem  Kifen  und  Holz  genügender  Raum  zu  bequemer 
Reinigung  frei  bleibt. 

Die  neuerdings  in  Gaflwirtfchaften  verwendeten  Stuhle  aus  vernickeltem  Stahldraht  würden  fich 
wohl  für  diefen  /.weck  eignen  ,  wenn  fie  au*  ftärkerem  Draht  und  in  paflender  Form  hergeflcllt  würden. 
Für  Rekonvalescenten  lind  einige  Ruheflühlc  erforderlich,  Lehnftühlc  mit  feitlichcr  Arm-  und  beweglicher 
Rückenlehne  und  TriutnphflUhle ,  die  auch  im  Freien  verwendet  werden  können.  In  Amerika  benutzt 
man  auch  Wiegeftuhle. 

Ltcgeftühle  werden  aus  Rohr  hergeflellt,  welches  nicht  von  der  Temperatur 
beeinflufst  wird,  und  find  leicht  durch  Bürflen  und  Abwaschen  zu  reinigen. 

Aufserdem  erhielt  im  allgemeinen  Krankenhaus  zu  Hamburg-Eppendorf  jeder 
normale  Krankenfaal:  i  Wafch-  und  Schreibtifch  für  die  Aerzte,  2  Warter-,  bezw.  Eiu»ichwnS, 
Gerätetifche,  i  Medizin-  und  Inftrumentenfchrank,  i  Unterfuchungstifch,  i  Irrigatoren-  ew***^ 
ftänder  und  einige  Bettfchirme.  —  Befondercn  Wert  legt  man  heute  auf  reichliche 
Wafchvorrichtungen. 

Im  Inftitul  für  Infektionskrankheiten  zu  Berlin  find  in  jedem  6-Bettenfaal  2,  in  den  l-j-Betlenlalcn 
je  4  Wafchbecken,  und  in  den  Sälen  der  chirurgifchen  Klinik  r.u  Marburg  wurde  an  jedem  Saalende 
1  Wafchtifch  mit  je  3  Kippbecken  angeordnet. 

Ausgüffe  zum  Entleeren  von  Speigläfern,  die  auch  als  Speibecken  benutzt 
werden  können,  find  im  Urban  zu  Berlin  im  Saal  vorgefehen.  In  den  Heilftätten 
für  Lungenkranke  werden  fie  jetzt  für  Krankenräume  ausgefchloflen,  aber  auf  Treppen, 
Fluren,  Aborten,  im  Baderaum  und  in  anderen  gemeinfehaftlichen  Räumen  vor- 
gefehen, da  verfetzbare  Spucknäpfe  nicht  benutzt  werden  füllen.  Inwieweit  erftere 
auch  in  Krankenhäufern  einzuführen  find,  ift  zu  erwägen. 

Zur  Vermeidung  von  Bacillenverfpritzung  follen  folche  AusgüflTe  an  der  Wand  —  nicht  dicht  an 
den  Ecken  —  angebracht  und  zum  Teil  mit  Waffer  gefüllt  werden. 

Die  in  Loslau  nach  befonderem  Entwurf  von  I'fefftr  gelieferten  Becken  wurden  teils  nach  Art 
der  Kippbecken,  teils  mit  Sclbftregulierung  eingerichtet,  in  einer  Höhe  von  0,»«  m  und  unmittelbar  an 
die  Abflufsleitung  angefchloflen,  und  Uber  jedem  Becken  liegt  ein  Zapfhahn  der  WaflTcrleitung. 

In  Dr.  Il'eiler'i  Krankenheim  zu  Gürbersdorf  haben  fich  in  den  gemeinfamen  Räumen  Speinäpfe 
in  Sanduhrform  a!->  praklifch  bewährt241). 

Nachtftühle  können  vorübergehend  in  Krankenräumen  nicht  entbehrt  werden. 

Merke  wünfeht  in  jedem  Krankenfaal  eine  von  allen  Betten  aus  fichtbare  Uhr 
mit  möglichft  grofsem  Zifferblatt  ohne  Schlagwerk  und  Perpendikel. 

In  einer  chirurgifchen  Abteilung  find  grofse  Verbandtifche  und  kleine  Roll- 
tifchchen  für  Verbandmaterialien,  auf  Frauenftationen  befonders  ausgeftattete  Unter- 
fuchungstifche  nötig. 

Die  Gefamtanordnung  von  Krankenfälen  zeigt  das  Schaubild  eines  folchen  im 
ftädtifchen  Krankenhaus  zu  Nürnberg  (Fig.  öj*48). 

An  Beförderungsmitteln  bedarf  man:  jis 
für  den  Transport  im  Freien  Bahren,  Körbe,  Fahr-  und  Tragftühle  mit  Verdeck ;  ^"m'u"** 
für  Leichtkranke  im  Gebäude  Bahren,  Rollllühle,  Tragftühle  und  Verbandtifche  auf  Rollen ; 
für  Schwerkranke  innerhalb  des  Gebäudes  Bettwagen  oder  Bettheber. 

Die  Länge  der  Bahren  giebt  Loren*  711  2. so m.  diejenige  der  Fahr-  und  Tragkörbe  zu  3,oo m  an. 

Die  Bettwagen  fchiebt  man  unter  das  Bett,  welches  durch  einen  Hcbelmcchanismus  gehoben  wird. 
In  Hamburg-Eppendorf  erfolgt  dies  durch  einen  Kurbelmechanismus.  Handlicher  und  weniger  platzraubend 
find  die  mit  Rädern  verfehenen  Betthcbcr,  von  denen  je  einer  am  Kopf-  und  am  Fufsende  unter  das 
Bett  gefchoben  wird  und  dann  das  Emporheben  des  Heltes  ermöglicht,  wenn  man  es  verfetzen  oder  zu 
den  Aufzügen  bringen  will. 

*••)  Siehe!  P.wnwit/,  a    a.  0.  S.  66,  i»4. 

»•')  Fakf  Repr  nach:  Feftfchrift  iur  Eiuffnung  ^  neuen  Krankenhaufc«  der  Sl«>lt  Nuinherc.   Nitnlerg  1698,  S. 
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,36. 
Vorkehrungen 


Zu  den  Vorkehrungen  gegen  Feuersgefahr  gehören,  aufser  einer  feuerficheren 
Konftruktion,  die  Anlage   von  geeigneten  Notausgängen,  von  Feuerhähnen  mit 
Feuetjgefahr  Schlauchvcrfchraubungen  und  Gummifchläuche,  wie  folchc  in  den  mit  hölzernen 
Decken  verfehenen  Pavillons  des  allgemeinen  Krankenhaufes  zu  Hamburg-Eppendorf 
im  vorderen  Querflur  und  im  Abortraume,  alfo  an  beiden  Saalenden,  angeordnet 


Fig.  65. 


SchaubiM  des  grofsen  Krankenfaalcs  im  flädlifchen  Krankenhaus  zu  Nürnberg*4'). 

wurden,  fowie  gegebenenfalls  Wafferbehälter.  Je  mehr  das  Holz  in  der  Konftruktion 
eines  Krankengebäudes  vorwiegt,  um  fo  forgfaltiger  find  die  Vorkehrungen  gegen 
eine  Ausbreitung  von  Feuer  zu  treffen. 


»37- 
Giofic. 


b)  Krankengebäude  für  dauernde  Zwecke. 

Die  Grofse  eines  Krankengebäudes  mufs  fich  dem  Umfang  der  zu  bildenden 
arztlichen  Abteilung  anpaffen;  das  Gebäude  kann  einen  Teil  derfelbcn  bilden,  fic 
ganz  aufnehmen  oder  mehrere  folchc  Abteilungen  umfaffen;  feine  Ausdehnung  foll 
aber  ihre  Grenze  finden ,  wenn  es  nicht  mehr  möglich  ift ,  reine  Luft  und  Licht  in 
dem  bisher  unter  a  befprochenen  Umfang  allen  Räumen  des  Gebäudes  zuzuführen 
und  in  denfelben  zu  erhalten. 

Die  heutigen  Beftrebungen  find  darauf  gerichtet,  für  vermehrten  ärztlichen 
Beifland  und  reichliches  Wartcperfonal  zu  forgen. 
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Die  Dcutfche  Naturforfcherverfammluiig  von  1S76  verlangte  einen  dirigierenden  Arzt  und  zwei 
Afilftentärzte  fttr  je  100  bis  120  Kranke.  —  l^tefclbc  Forderung  ftelltc  der  Dcutfche  Aerztetag,  wahrend 
die  Deputation  des  Berliner  Magiftrats  für  Öffentliche  Gefundhcitspflege  auf  1  50  Kranke  einen  dirigierenden 
Arzt  zu  rechnen  empfahl.  —  In  London  find  folche  Abteilungen  auf  50  und  tn  Paris  auf  80  Betten  ein- 
gefchränkt.  -•  In  Wien  foll  nach  der  neuen  Organifation  eine  Abteilung  für  Aeufecrlichkraiike  und  für 
Augenkranke  je  80,  eine  für  Innerlichkranke  too  und  eine  für  Syphilitifchc  und  Hautkranke  150  Betten 
höchfteiu  haben,  und  in  der  königl.  Charite  r.u  Berlin  (landen  120  bi*  150  Kranke  unter  einem  cliri • 
gierenden  Arzt. 

Hat  man  die  Abteilung  eines  Affiftenzarztcs,  alfo  nach  dem  Vorfchlag  der  'J* 
Naturforfcherverfammlung  50  bis  60  Betten,  ohne  Rücklicht  auf  eine  Trennung  nach  ^XutTn" 
den  Gefchlechtern  oder  Krankheitsformen,   in  ebenerdigen  Sälen  unterzubringen, 
fo  kann  dies  in  einem  einzigen  Saal,  in  zwei  und  mehr  nebeneinander  liegenden 
Sälen  oder  in  zwei  und  mehreren  einzelnen  Gebäuden  erfolgen. 

Im  erften  Falle  befteht  die  gröfste  Anhäufung  von  Kranken  innerhalb  eines 
Raumes  und  Gemeinfchaft  zwifchen  allen;  eine  Längslüftung  des  Saales  würde  von 
geringcrem  Wert,  vielleicht  fogar  nachteilig  fein. 

Zwei  Säle  in  ilyer  Längsachfc  aneinander  gereiht,  teilen  die  Luftgemeinfchaft 
der  Kranken  nur  dann  nicht,  wenn  fie  mittels  undurchbrochener  Scheidewände  ab- 
getrennt find  und  wenn  jeder  Saal  eigene  Nebenräume  erhält.  Die  Langslüftung 
der  Säle  ift  hierbei  ausgefchloffen,  wenn  man  das  Gebäude  nicht  durch  Quergänge 
noch  mehr  verlängern  will. 

Im  dritten  Falle  find  auch  für  jeden  Saal  eigene  Xebenräume,  aber  zwifchen 
den  Gebäuden  noch  trennende  Gcländeflächen  .wegen  der  Bcfonnung  nötig;  doch 
können  die  beften  LüftungsverhältnifTc  gefchaffen  werden. 

Von  diefen  drei  Fällen  bietet  der  letztere  die  meiften  Vorteile  und  die  Wahl 
zwifchen  den  beiden  erfteren  würde  von  der  zuläffigen  Saalgröfse  (fiche  Art.  39, 
S.  22  ff.)  abhängen,  wobei  zwei  oder  mehr  Saalbauten  mit  Zubehör  entfprechend 
teuerer  fein  werden  als  ein  oder  zwei  derfelben. 

Will  man  50  bis  60  Betten  auf  mehrere  Säle  übereinander  verteilen,  fo  er- 
fordert  jeder  Saal  eigene  Nebenräume,  das  ganze  Gebäude  Treppen  und  Aufzüge.  St^™* 
Die  Pflege  wird  teuerer  und  mühevoller,  auch  der  Weg  für  die  Rekonvalcsccnten 
nach  dem  Garten  erfchwert.  Bei  einer  Panik  infolge  von  Feuersgefahr  ift  die 
Räumung  fchwierig,  und  nur  der  oberfte  Saal  kann  Firftlüftung  erhalten.  Dagegen 
find  kleine  Säle  unter  fonft  guten  Lüftungsbedingungen  erlangt.  Die  Luftgemein- 
fchaft der  Säle  läfst  fich  bis  auf  den  Austaufch,  der  durch  übereinander  liegende 
Fenfter  möglich  ift,  mittels  undurchläffiger  Decken  und  durch  getrennte  Treppen, 
die  übrige  Gemeinfchaft  durch  getrennte  Zugänge  ausfchliefsen,  wie  dies  in  Art.  220 
(S.  131)  erörtert  wurde. 

Die  weitaus  gröfste  Zahl  der  mchrgefchoffigen  Krankengebäude  hat  gemein- 
fchaftliche  Treppen  für  alle  Gcfchoffe.  In  folchen  Bauten  zieht  die  Luft  aus  den 
unteren  in  die  oberen  Gefchoffe  und  bewirkt  einen  Luftaustaufch ,  welcher  unter 
Umftänden  noch  mittels  durchläffiger  Fufsböden  und  Decken  unterftützt  wird.  Des- 
halb verwarf  Rubncr  in  Halle  die  Benutzung  von  Räumen  im  Sockclgefchofs  auch 
für  Wärterwohnungen.    (Siehe  Art.  57,  S.  35.) 

Gleich  gute  Belichtung  vorausgefetzt,  werden  die  oberen  Gefchoffe  in  weniger 
günftiger  Lage  fein  als  die  unteren,  weshalb  man  fie  Leichtkranken  zuweift,  wie 
im  Urban,  oder  Chronifchkranken ,  wie  im  chirurgifchen  Pavillon  des  Kaiferin- 
F.lifabcth-Spitals  zu  Wien. 
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Aus  diefen  Gründen  hat  man  die  Gebäude  auch  möglichft  auf  zwei  Gefchofle 
cingefchränkt. 

»43-  Wenn  man  freie  Wahl  zwifchen  zwei  eingefchoffigen  Bauten  mit  je  einem  Saal 

/I  fchin  mr  3°  Betten  und  einem  zweigefchoffigen  Bau  mit  zwei  ebensolchen  Sälen  hat,  fo 
ci>-  und  zwei-  wird  man  vom  rein  fanitären  Standpunkt,  fonft  gleiche  Ausführung  vorausgefetzt, 
StUu"iirT"  die  eingefchoffigen  Bauten  vorziehen.  Hat  man  aber  die  Wahl  zwifchen  einem 
eingefchoffigen  Bau  mit  einem  Saal  von  60  Betten  und  jenem  zweigefchoffigen 
Bau.  fo  wird  der  letztere,  wenn  er,  wie  in  Art.  220  (S.  130)  befprochen  wurde,  unter 
Ausfchlufs  einer  Gemeinfchaft  zwifchen  den  Gcfchoffen  gebaut  ift,  den  Vorzug 
verdienen,  weil  er  fich  aus  Sälen  mit  30  Betten  zufammenfetzt  und  eine  beffere 
Innenlüftung  erhalten  kann,  da  er  mehr  Stirnwände  für  Säle  oder  für  Räume  mit 
übereck  liegenden  Fenftern  bietet.  Dagegen  können  bei  wachfender  Stockwerks- 
zahl, wegen  Teilung  der  Krankenzahl  und  Vervielfältigung  der  Nebenräume,  die 
letzteren,  wenn  man  de  in  vollem  Umfang  bei  kleineren  Sälen  nicht  wiederholen 
kann,  räumlich  fo  eingefchränkt  werden  müffen ,  dafs  diefer  Nachteil  die  Vorteile 
der  Teilung  in  kleine  Säle  aufhebt. 

Für  Gebäude  mit  zwei  und  mehr  Gefchoffen  wird  fich  auch  bei  gewiffen 
örtlichen  Verhältniffen  beffere  Aufsenlüftung  und  Belichtung  ermöglichen  laffen,  als 
an  derfelben  Stelle  für  eingefchoffige  Bauten  erreichbar  wäre.  Die  gröfseren  Garten- 
flachen  zwifchen  mehrgefchofligen  Bauten  find  für  gärtnerifche  Anlagen  ebenfalls 
vorteilhaft. 

Der  Kinflufs,  den  das  Ueberemanderlegen  von  Krankenabteilungen  gegenüber 
dem  Xebeneinanderordnen  derfelben  in  einem  Gefchofs  oder  in  mehreren  eingefchof- 
figen Gebäuden  auf  die  Baukoften  ausübt,  hängt  von  der  Tiefe  der  Fundamente,  der 
Hohe  des  Unterbaues,  der  Ausdehnung  der  Nebenräume  gegenüber  der  Gröfse  der 
Krankenräume  und  yon  der  Art  der  Dachbildung  ab.  An  ausgeführten  Beifpielen 
laffen  fich  die  Baupreifc  nicht  vergleichen,  da  fclbft  in  fölchen  Anftalten,  wo  es 
ein-  und  zweige fchofl ige  Bauten  giebt,  die  Plane  der  letzteren  meift,  über  die  hinzu- 
zufügende Treppe  hinaus,  betrachtliche  Abweichungen  von  denjenigen  der  ein- 
gefchoffigen Bauten  zeigen. 

Die  Ausdehnung  des  Geländes,  welches  ein  Gebäude  bezüglich  feiner  not- 
wendigen Bcfonnung  in  Anfpruch  nimmt,  ift  bei  zwei  eingefchoffigen  Bauten,  wenn 
fic  nur  auf  das  Sockelfundament  geftellt  werden,  etwas  gröfser  als  bei  einem  zwei- 
gefchoffigen Bau.  Dagegen  beanfprucht  der  Doppelpavillon  geringere  Ausdehnung 
feiner  Umgebung  als  der  letztere. 

Nimmt  man  die  Grundfläche  eines  eingefchoffigen  Pavillon«  für  28  Betten  zu  IO.00  X  40.««  mi  feine 
Wandlmhe  bei  0,70  ,n  hohem  Sockel  zu  5,;o '»  und  fernen  Abftand  vom  Nachbarbau  gleich  dem  Doppelten 
«lerfelbcn  an,  fo  beanfprucht  er  1 100  qn>  Gelandefläche  oder  I"1  für  1  Bett.    Der  zweigefchoflige, 

fmill  glcii.li  gebaute  Pavillon  w  ürde  wegen  des  hinzutretenden  Trcppcnbaufcs  IÜ.00  .<  44,oo  m  Grundfläche 
und  10. t.k»  Hohe,  fumit  •_»ti',4 Geländefinchc  erfordern  und  in  jedem  Gefchofs  Uber  die  28  Betten 
noch  ein  i-Bettciizimmcr  in  «lern  htr  Treppenhaus  und  Aufzug  zuyefchlagcnen  Teile,  fumit  58  Betten  ent- 
halten, auf  (k-ren  jedes  35. <5'n  Gelämietläche  entfallen.  Stufst  man  dagegen  zwei  eingefchoffige  Pavillons 
nach  obigen  Mafscn  mit  ihrer  Stirnfeite  aneinander,  fo  wurde  ein  folcher  Doppclpavillon  1950 1m  Gelände- 
flädit  und  für  je.lt-  feiner  56  Betten  :{4,r.s  1»'  beanfpruchen. 

Somit  bedarf  der  zweigefchoffige  Pavillon  obiger  Gröfse  Vomhundert  weniger 
Gelände  als  zwei  eingefchoffige. 

Diefe  allgemeinen  Gefichtspunkte  treten  zurück ,  wenn  die  Unterkunft  einer 
Krankenzahl  von  50  bis  60  Betten  nicht  frei  getroffen  werden  kann  und  die  Rück- 
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Zubchüi 
der 
Abteilung. 


fichtnahme  auf  eine  Trennung  verfchiedener  Krankheitsgattungen  und  Gefchlcchter 
eine  beftimmte  Zahl  von  Unterabteilungen  vorfchreibt,  die  je  nach  Umftänden  zu 
ihrer  Verteilung  auf  verfchiedene  Gebäude  oder  zum  Wiederzufammenfafien  folcher 
getrennter  Teile  in  einem  Bau  zwingt.  Wie  weit  man  hierin  zu  gehen  hat,  ifl 
ebenfalls  im  Einzelfall  zu  entscheiden.  Das  Klarlegen  der  Zahl  und  Gröfse  folcher 
Unterabteilungen  innerhalb  des  Wirkungskreifes  jedes  Affiftenzarztes  in  Einklang 
mit  dem  notwendigen  Wartedienft,  das  Feftflellen  der  zuläffigen  oder  auszufchlicfscn- 
den  Gemeinfchaft  zwifchen  ihnen,  fowie  der  erforderlichen  Nebenräume  und  ihrer 
Gröfse  bildet  daher  eine  hervorragende  Bedingung,  welche  das  Bauprogramm  für 
ein  Krankenhaus  zu  erfüllen  hat. 

Aus  den  Nebenräumen  einer  Abteilung  fetzt  fich  nebft  den  unvermeidlichen 
Verkehrsmitteln  das  Zubehör  derfclben  zufammen.  Von  den  in  Art.  152  (S.  93) 
angeführten  Nebenräumen  können  nach  den  Erörterungen ,  welche  an  ihre  Einzel- 
befprechung  (fiehc  unter  4,  a  bis  0)  geknüpft  wurden,  für  jede  gröfsere  Kranken- 
abteilung in  Gebäuden  für  allgemeine  Kranke  die  folgenden  zu  dauerndem  Ge- 
brauch als  unentbehrlich  betrachtet  werden,  foweit  deren  Zahl  nicht  durch  ver- 
änderte mafsgebendc  Anflehten  oder  durch  die  befonderen  Verhältnifle  im  Einzelfall 
vermindert,  bezw.  vermehrt  werden  mufs: 

Für  die  Kranken  zwei  bis  drei  Abfonderungszimmer  und  je  ein  Tagraum, 
Veranda,  Bade-  und  Wafchraum,  fowie  Aborte. 

Für  das  Warteperfonal  die  Spülküche,  ein  Abort,  ein  Geräteraum,  ein 
folcher  zur  Desinfektion  fchmutziger  Wäfche  und  ein  anderer  für  das  Ausgufs- 
becken,  falls  die  beiden  letzteren  nicht  räumlich  zu  vereinigen  find. 

Von  den  übrigen  Nebenräumen  wird  ein  Aufnahmezimmer  nur  nötig,  wo  die 
Einkleidung  nicht  im  Hauptgebäude  erfolgt,  ein  Unterfuchungszimmer  dann,  wenn 
die  in  einem  folchen  vorzunehmenden  Handhabungen  fich  nicht  im  Saal  oder  in 
einem  zu  diefem  Zweck  durch  Bettfchirme  abzugrenzenden  Teile  desfelben  bewirken 
1  äffen,  wie  in  den  älteren  Baracken  in  Moabit  —  was  keinen  gröfseren  Luftraum, 
aber  engere  Bettenftellung  oder  gröfsere  Saallänge  bei  einem  Mindeftmafs  von  Breite 
bedingen  würde  —  befonders  aber  in  Abteilungen  für  Chirurgifchkranke  und  in 
einigen  Krankengebäuden  für  befondere  Zwecke  (fiehc  unter  5).  Den  Raum  für 
reine  Wäfche  hat  man  oft  durch  Aufftellen  der  Wäfchefchränke  in  zweifeitig  belich- 
teten, nicht  dem  Hauptverkehr  dienenden  Querfluren,  das  Wärterinnenzimmer  durch 
Ausbildung  der  Spülküche  zu  einem  Wärterinncndienftraum  erfetzt,  und  ein  Dienfl- 
zimmer  für  den  Arzt  wird  nur  erforderlich  fein,  wo  die  ganze  Abteilung  desfelben 
in  einem  Krankengebäude  vereinigt  ift. 

Die  befonderen  Anforderungen  bezüglich  des  Zubehörs  in  anderen  Arten  von 
Krankengebäuden  werden  unter  5  befprochen. 

Ueber  Wohnungen  für  das  Warte-  und  Acrztepcrfonal  fiehe  das  Nähere  in 
Kap.  3.  Im  Urban,  wo  man  fie  den  Pavillons  eingefügt  hat,  bedauert  Hage- 
meyer ihre  Unvollftändigkcit.  Jedenfalls  braucht  ihre  Aufnahme  in  ein  Kranken- 
gebäude die  Anordnung  feines  Hauptgefchoffes  nicht  zu  froren,  da  folche  Woh- 
nungen in  Obergefchoffen,  gegebenenfalls  mit  getrennten  Eingängen,  angeordnet 
werden  können. 

Aus  allem,  was  bei  Befprechung  der  Nebenräume  bereits  uber  ihre  Lage  zu 
einander,  bezw.  zum  Krankenfaal  gefagt  wurde,  folgt,  dafs.  wenn  man  dem  Saal  Neben  m 
möglichftc  Ruhe  geben  und  ihn  thunlichft  vom  unnutzen  Durchlaufen  feitens  der 
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Wärter  und  Patienten  frei  halten  will,  der  Tagraum  und  die  Abfonderungsräume 
nahe  bei  Abort-,  Wafch-  und  Baderaum  liegen  müflen  und  dafs  der  Tagraum  mit 
der  Spülküche  Verbindung  haben  foll.  Wollte  man  aus  dem  Badezimmer,  dem  Wafch- 
räum  und  der  Spülküche  eine  Gruppe,  aus  den  Räumen  für  die  Aborte,  den  Aus- 
gufs,  die  Desinfektion  der  fchmutzigen  Wäfche  und  die  Geräte  eine  andere  bilden, 
fo  müfste  die  eine  wegen  des  Baderaumes,  die  andere  wegen  der  Aborte  auch  dem 
Krankenfaal  benachbart  fein.  Daher  würde  eine  Anordnung,  bei  welcher  diefe 
Gruppen  mit  dem  Tagraum  und  den  Abfonderungszimmcrn  einerfeits  und  mit  dem 
Saal  andererfeits  nahezu  Zufammenhang  haben,  für  alle  Räume,  foweit  als  ihre 
Verbindungen  untereinander  in  Betracht  kommen,  als  finngemäfs  und  zweckmäfsig 
erfcheinen.  Eine  derartige  Vereinigung  diefer  Nebenräume  an  einer  Saalfeite  er- 
möglicht befte  Ueberficht  und  Uebcrwachung  derfelben,  wenn  letztere  die  Eingangs- 
feite bildet,  und  wäre  als  das  erftrebenswerte  Ziel  zu  betrachten,  wenn  lle  ohne 
Störung  der  Innenlüftung  des  Gebäudes  möglich  ift,  da  fie  feiner  Aufsenlüftung 
und  Befonnung  bei  entfprechender  Stellung  des  Baues  zur  Windrichtung  und  zur 
Sonnenbahn  kein  erhebliches  Hindernis  entgegen  fetzt,  auch  wenn  die  Breite  diefer 
Raumgruppe  diejenige  des  Saales  überfchreitet. 

Bezüglich  der  Reihenfolge,  in  welcher  die  Nebenräume  der  Eingangsfeite  unter 
fich  aneinander  fchliefsen,  bezüglich  ihrer  Lage  zu  den  Himmelsrichtungen  und  zu 
den  notwendigen  inneren  Vorräumen  oder  Flurgangen  find  verschiedene  Gruppie- 
rungen denkbar.  Zu  den  in  Art.  241  als  unentbehrlich  bezeichneten  Nebenräumen 
gehört  noch  die  Veranda,  deren  Lage  frei  bleibt. 

Eine  folchc  Lage  der  Nebenräume  zum  Saal  hat  man  nicht  immer  gewählt, 
und,  wo  diefer  Weg  eingeschlagen  wurde,  ift  oft  ihre  Gruppierung  um  enge,  fchlecht 
lüftbare  und  cbenfo  belichtete  Vorräume  und  Flure  die  Urfache  geworden,  ihn 
nicht  als  vorbildlich  zu  betrachten.  Man  ift  dann  auf  die  Verteilung  der  Neben- 
räume an  beiden  Saalenden  zurückgegangen,  die  man  befonders  bei  uns  in  Deutfch- 
land  und  in  England  bevorzugt  hat,  wobei  man  die  Nachteile,  welche  diefe  An- 
ordnung für  den  Saal  bietet,  auf  verfchiedene  Art  zu  verbeffern  fuchte.  Dem 
gegenüber  flehen  die  Vcrfuche  auf  volles  Freilegen  des  Saales  an  drei  und  auch 
an  allen  Seiten  in  Frankreich  und  Amerika. 

Eine  Hauptfchwierigkeit  der  guten  Geftaltung  des  Zubehörs  liegt  oft  in  feiner 

Aii'üehii.iiig 

d„       fchon  im  Bauprogramm  zu  gering  bemeffenen  Ausdehnung. 

Nrbent.<unif  AWJianf'ii:t\  gab  den  Nebenräumen  in  Pavillonfkizjcn,  die  er  feinem  Lageplan  beifügt,  eine  Boden- 

fläche,  deren  Länge  fich  mr  Gebäudtlänge  wie  1  :  4,5  verhält,  was  für  dauernde  Zwecke  vollkommen 
ungenügend  ift.  —  Tollet  rechnet  dagegen  auf  einen  Saal  mit  24  Bellen  240,  auf  die  Nebenräume  100 'im. 
ausfchliefslich  der  von  ihm  im  Erdgefchofs  geplanten  Kekonvalescentenabtcilung.  —  Im  Friedrichshain  und  im 
1ohns  llopkiii5-Hofpit.il  zu  Baltimore  nimmt  «las  Zubehör  etwa  '  ;  mehr  ein  als  der  Saalbau;  in  Montpellier 
verhält  fich  da>!'el!>c,  cinfchliefelich  der  Terraflen,  zur  Saalfläche  rund  wie  Ii  :  7,  in  Antwerpen  wie  2  :  8,* 
und  in  Lille  wie  6,<  In.  Je  kleiner  man  die  Abteilungen  macht,  um  fo  mehr  wird  andcrerfeil*  das  Zubehör 
zulammcnfchmelzen  müllen,  wenn  c«,  nicht  die  KrankcnräuiiH'  überwuchern  foll. 

*«4  Aufscr  der  inneren  Zwcckmäfsigkcit  in  der  Anordnung  des  Gebäudes  ift  gleich 

zeitig  in  möglichtt  peinlicher  Weife  feine  Aufsenlüftung  und  Befonnung  zu  fiebern 
Hierzu  gehört,  dafs  vorfprinyende  Bauteile,   welche   Nebenräume  enthalten,  die 
Wirkung  von  Sonne  und  Wind  auf  die  Krankenräume  thunlichft  wenig  einfehränken 
Wo  fich  nicht  vermeiden  lafst,   dafs  andere  Bauten  einer  Seite  des  Kranken 
gebäudes  nahe  treten,  kann  feine  Gcftaltung  auch  durch  diefe  becinflufst  werden 


AUseiiluftui  :s 
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Nach  den  Zwecken,  welchen  Krankengebäude  für  dauernden  Gebrauch  dienen, 


»45- 


laflen  fie  fich  in  4  Unterabteilungen  gruppieren:  «««k«»!«- 

1)  die  allgemeinen  Krankengebäude  für  Innerlich-  und  Aeufserlichkranke  (fiehe  8<^»<J*. 
im  folgenden  unter  1  bis  3); 

2)  die  Gebäude  für  Anfteckendkranke  (liehe  unter  4); 

3}  die  Krankengebäude  für  befondere  Zwecke  (fiehe  unter  5),  und 
4)  die  Krankengebäude  für  Beobachtungszwecke  (fiehe  unter  6). 
Für  die  allgemeinen  Krankcngebaude   ergeben   fich  nach  ihrer  Geftaltung 
und  nach  der  Zahl  der  in  jedem  Gcfchofs  angeordneten  Krankenfäle  oder  -Zimmer 
drei  Grundformen: 

a)  der  Pavillon  mit  einem  Saal, 

ß)  der  Pavillon  mit  zwei  Sälen,  und 

7)  der  Blockbau. 

Diefe  drei  Typen  entfprechen  dem  Bedürfnis  nach  grofsen ,  mittleren  und 
kleineren  Krankenräumen,  und  innerhalb  derfelben  wurde  im  folgenden  zwifchen 
den  allgemeinen  Gebäuden  für  Aeufserlich-  und  Innerlichkranke  kein  grundfätzlicher 
Unterschied  gemacht.  Im  Rudolfincrhaus  zu  Wien  hat  Billroth  fogar  die  Vereini- 
gung diefer  Kranken  in  gemeinsamen  Sälen  ohne  Nachteil  durchgeführt.  Ueber 
Erweiterung  des  Zubehörs  der  erlleren  durch  Hinzutreten  eines  Operationszimmers 
findet  fich  das  weitere  in  Kap.  4  (bei  Befprechung  von  Abteilungen).  Seitdem  man 
auch  nichts  mehr  von  den  Nachteilen  des  Aufenthaltes  und  der  Schlechten  Heilung 
Rheumatifcher  in  Pavillons,  bezw.  in  Baracken  hört84*),  liegt  auch  kein  Bedürfnis 
vor,  für  diefe  befondere  Gebäude  mit  nur  Seitlichen  Gangen  zu  bauen,  wie  dies  in 
der  inneren  Klinik  zu  Halle  geSchehen  iSt.  Hier  hat  man  unter  einem  zweifeitig 
belichteten  Saal  einen  cinfeitig  belichteten  Raum  durch  Abtrennen  eines  Seitlichen 
Korridors  geSchaflen,  in  welchem  die  in  zwei  Reihen  Stehenden  Betten  fich  in  viel 
Schlechteren  Licht-  und  Luftverhältniffen  befinden  als  im  oberen  Saal,  wozu  die 
Sorge  vor  Zug  und  Kälte  führte*15). 

1)  Pavillonbauten. 

Unter  Pavillonbau  verficht  man  den  einfachen  Saalbau  in  einem  oder  mehreren  J«f- 
Gefchofien  übereinander.  Dem  PavillonSaal  kann  man  die  freiefle  Lage  geben,  ,eiC)munC 
wenn  man  feine  Vorzüge  ausnutzt  und  feine  Seiten  möglichst  wenig  mit  Xcbenräumen 
in  Berührung  bringt.  Doch  find  diefe  Vorzüge  noch  nicht  in  dem  Umfang  ver- 
wertet worden,  dafs  er  in  Seiner  reinen  Porin  Verbreitung  gewinnen  konnte.  Meift 
wurde  er,  infolge  der  Bevorzugung  feiner  Nebenräume,  mehr  oder  weniger  verbaut. 
Der  einfache  Pavillon  ftellt  die  vollkommenste  Form  des  Krankenhausbaues  dar, 
wenn  es  fich  um  das  Unterbringen  von  Sälen  mit  16  bis  32  Betten  handelt,  die 
in  höchstens  zwei  Reihen  Stehen  Sollen.  Sein  Vorwiegen  muSs  nur  eingeschränkt 
werden,  wenn  beim  BedarS  nach  kleineren  Saal-  oder  Zimmergröfsen  fich  die  Zahl 
Solcher  Bauten  und  ihre  Bau-  und  Betriebskosten  zu  Sehr  Steigern  würden. 

«)  Pavillonbauten   mit  zweifeitig   belichteten  Sälen. 
Von  den  drei  Arten,  dem  Saal  Sonnenfchein  und  Luft  zuzuführen,  folgt  die- 

Anordnung 

jenige,  bei  welcher  feine  Nebenräume  an  beiden  Saalenden  in  zwei  Gruppen  ver- 

*«*)  Siehe:  Rmixkk,  a.  n   O  .  S.  435 

«■•)  Sieht  .  Teil  IV,  Bd  6,  Heft  3  (S  436  u.  Kij   365  u.  366,  S.  ,Ao  « }  <l!cfet  .Hundbuch«-. 
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Beifpiel 
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Fig.  66. 


einigt  werden,  dem  Plan  von  Lariboißcrc.  Diefe  Trennung  bietet  der  Ueberwachung 
Schwierigkeiten,  und  der  Saal  geniefst  nicht  die  Ruhe  wie  in  dem  Falle,  wenn  alle 
Nebenräume  an  einem  Knde  vereinigt  find,  da'  entweder  die  Abfonderungszimmer 
oder  der  Tagraum  von  den  Aborten  entfernt  liegen ,  was  unnütze  Wege  und  Ge- 
räufch  im  Saal  verurfacht.  Von  dem  Eintretenden  kann  nur  die  eine  Gruppe  der 
Nebenräume  und  günftigftenfalls  der  Saal  fchnell  überfehen  werden.  Diefe  für 
letzteren  wenig  günftige  Anordnung  bietet  aber  Vorteile  für  die  Nebenräume,  denen 
zwei  freie  Pavillonsecken  mehr  zu  Matten  kommen,  die  dem  Saal  entzogen  find. 

Von  den  folgenden  12  Heifpielen  beziehen  fich  8  auf  ei ngefch offige  Bauten, 
die  der  wachfenden  Zahl  der  Nebenräume  nach  in  fteigender  Reihe  geordnet  wurden, 
und  3  auf  mehrgefchoffige  Gebäude  diefer  Gattung.  Zum  Teile  find  beide  Gruppen 
an  den  Enden  gleich  grofs  gehalten;  in  den  eingefchoffigen  Pavillons  zu  Bourges, 
Brüffel  und  St. -Denis  wurden  die  Abort- 
gebäude getrennt,  und  in  den  eingefchoffigen 
Pavillons  zu  Philadelphia,  Hamburg-Eppen- 
dorf, Berlin  und  Wien  ift  die  Symmetrie  der 
Raumgruppen  gänzlich  aufgegeben. 

In  den  vier  maffiv  gebauten  chirurgifchen 
Baracken  des  Akademifchen  Krankenhaufes 
zu  Heidelberg  (Fig.  66  bis  6g***)  liegen  am 
Eingang  Spülküche,  Bade-  und  Abortraum, 
am  Ende  zwei  Abfonderungszimmer  mit  vor- 
gebauter verglafter  Veranda  zur  Lagerung 
Kranker,  die  einen  Ausgang  über  Stufen  zum 
Garten  hinab  hat. 

Die  Baracken  liehen  mit  oft-wefllichen  Längv 
achfen  einander  paarweife  an  ihren  Eingangsfeiten  ge- 
genüber und  find  durch  feitlich  offene  (länge  unter  fich 
und  mit  anderen  Gebäuden  verbunden.    Die  Höhe  der 

Aufsenwändc  der  Baracken  beträgt  Ü,k«  '»  und  der  Ablland  zwifchen  den  Längswänden  17,oom;  erflere 
verhält   fich  fomit  zum  Ablland   wie  1  :  Da?,  im  Lichten  2,jo  m  hohe  Sockelgcfchofs  liegt    I  10  bis 

l,io  Uber  dem  Erdboden.  Im  Saal,  deffen  Bettenllcllung  keine  Beziehung  zu  den  Fenflerachfen  hat,  wurden 
durch  Bretterwände  2  Betten  abgefondert.  Seine  Decke  folgt  der  Neigung  des  Daches  in  O.t« Ablland.  Der 
Zwifchenrautn  fleht  durch  Klappen  mit  der  Aufscnluft  in  Verbindung.  In  der  Sptllküche  fuhrt  die  Treppe 
zu  einem  Halbflockraum  und  zu  den  Umgängen  des  Dachreiters  (fiehc  Art.  93.  S.  57),  welcher  auch  die 
Mittelgänge  zwifchen  den  Endräumen  lüftet.  Die  Fenfter  des  gewölbten  Sockelgefchoffes  unter  dem  Saal 
werden  nur  bei  grofser  Kälte  gefchloffen.  Zwei  Rtinhardtlc\\z  Feuerluftöfen,  welche  die  Zuluft  des 
Saales  erwärmen,  liegen  an  der  Eingangsfeite  im  Sockelgcfchofs,  zwei  andere  für  die  Abfonderungszimmer 
unter  dem  Saalende.  Die  Heizung  von  Bad  und  Abort  erfolgt  durch  einen  eifernen  Meidinger-dicn. 
Der  Kaum  unter  der  Veranda  für  die  I'aticntcnklcidung  hat  Fcnllcr  mit  feilen  Jalnuficn. 

Von  der  Überlauten  Fläche  entfallen  H»l,M>q">  auf  den  Saal*4')  und  122,5o'l">  auf  das  Zubehör. 

Jeder  der  nach  Tollet'?,  Syftem  gebauten  12  Pavillons  im  Hofpital  des 
VIII.  Armeecorps  zu  Bourges  (Fig.  70*'")  ftellt  eine  Halle  mit  fpitzbogenförmigem 
Querfchnitt  auf  niedrigem  Unterbau  dar,  in  welche  je  zwei  Nebenräume  an  den 
Enden  durch  Fachwerkwände  und  Decken  über  Kampferhöhe  eingebaut  wurden. 

Die  Pavillons  find  zu  je  6  an  der  Eingangsfeite  durch  einen  heizbaren  Gang  verbunden,  der  wie 
das  Abortgebäude  fo  niedrig  gehalten  ift,  dafs  eine  Lfingsdurchlüftung  des  Saales  mittels  feiner  hoch 


QiRTfclmitt  xu  I  ig   67  bis  69**«). 
'250  *.  Gr. 


2«)  Nach  .  Kn ai  rr,  a.  a.  O  ,  Taf.  XXI  u  XXII 

"*TJ  Hier  und  in  den  filsenden  Beifpielen  ift  der  Saal  einfchlicMich  feiner  l'm«^D<1nng  in  Kecimunj  gcftellt. 


a«*>  Nach:  Gwuer,  a.  a.  O.,  S.  »»9. 
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gelegenen  Rofettenfenfler  in  den  Giebeln  erfolgen  kann.  Duch  bieten  die  1  »ecken  der  niedrig  eingebauten 
Nebenräume  im  Saale  beträchtliche  Staubablagerungsflächcn.  Die  Gebäude  flehen  einander  in  7\vei  Reihen 
fymmetrifch  gegenüber;  ihre  Längsachfen  find  von  Nordwell  nach  SUdoft  gerichtet  und  umgekehrt.  Bei 


5,oi m  Wandhöhe  und  15,Qom  Abfland  ift  die  Hohe  der  Pavillons  dem  3  fachen  ihres  Abflandes  gleich; 
ihr  Fufsbodcn  liegt  l,&om  Uber  dem  Erdreich  auf  gewölbtem  L  nterbau. 

Der  Tagraum  hat,  wie  die  SpUlkllche,  einen  Au>gang  nach  dem  Garten  erhalten.   Das  Abortgebäude 
ift  durch  einen  gedeckten  Gang  und  drei  Thllren  vom  Saal  getrennt  worden,  da  man  die  Ausfcheidungcn 
Handbuch  der  ArchiieVtut     IV  5.  v    (».  Aufl.)  «o 
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in  Tonnen  (Syftem  6*<>«.v)  famroelt  und  desinfiziert.  .Ungeachtet  defTen  erhalten  die  Säle,  wenn  der 
Wind  von  diefer  Seite  kommt,  den  Geruch  der  Aborte,  befonders  wenn  fie  nicht  forgfältig  gehalten 
werden.»  Die  nur  2,oo  ">  hohen  Fenller  in  den  Längswänden  haben  bewegliche  eifeme  Jaloufien  und 
wirken  gedrückt.  Ucber  die  Konltruktion  des  Saales  fiche  Art.  70  (S.  41}.  Zwei  chirurgifche  Pavillons 
erhielten  eine  von  Geneße      HtrfJttr  in  Paris  geplante  Kaminluftheizung. 

Die  überbaute  Fläche  des  ganzen  Pavillons  beträgt  ohne  Verbindungskorridor  360  oder  für  jedes 
Bett  12,4i  <lm;  hiervon  beanfprucht  der  Saalbau  259  und  das  Zubehör  102 lm  Grundfläche. 


III. 


»51. 
B.ifpicl 
IV. 


Fig.  70. 


Efdftfchof». 


1  500 
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Fingefchofliger  Kranken  Pavillon  für  29  Betten  im  Hbfitnl  miiilairt  zu  Bourges  u*). 

1878. 

Arch.:  Tellrt. 

In  den  6  Pavillons  des  Höpital  milttaire  zu  Brüffel  (Fig.  71,  73  u.  74  449  u  *50|, 
welche  im  Grundplan  denjenigen  in  Bourges  verwandt  erfcheinen,  find  die  Neben- 
räume  nicht  in  den  Saal  eingebaut,  wie  in  Bourges,  fondern  in  ganzer  Höhe  von 
ihm  getrennt. 

Die  Pavillons  mit  nordöfllich  füdwertl icher  Längsachfe  erhielten  niedrige  Unterbauten  und  find  durch 
heubarc  Gänge  miteinander  verbunden.  Der  äufsere  Ablland  der  Pavillonwände  beträgt  14,oom  bei 
einer  Gebäudehohe  von  »'»,»*  «\  fomit  das  2,jr.-fache  diefer  Hohe.  Der  Pavillonfufsboden  liegt  0,«s  ™ 
Uber  dem  Erdboden  und  l,jo">  Uber  dem  Boden  des  Hohlraumes  unter  dem  Pavillon. 

Durch  Fenflcr  in  den  Stirnwänden  des  Saales  und  des  Gebäudes  würde  eine  Längsdurchlüftung 
der  oberen  Saalfchichten  möglich  fein,  wenn  man,  wie  in  den  Doppelpavillons  desfclben  Hofpitals  deren 
Schnitt  in  Fig.  72*")  zeigt,  die  Flurgänge  hoch  geführt  hätte.  Die  vorhandenen  Dachräume  über  Neben- 
räumen  und  Saal  find  als  Luftregelungskatntner  gedacht  und  nicht  rein  zu  halten.  Die  Anordnung  der  Neben- 
räume  iit  fchlrchter  als  in  Bourges,  da  diejenigen,  welche  fich  in  dem  als  Tagraum  dienenden  Spcifezimmer 
aufhalten ,  durch  den  Saal  zu  den  Aborten  gehen  muffen  und  die  SpUlkUchc ,  welche  nach  dem  Plan 
in  Pmtuyi  Buch  vom  Wirterziinmer  abgetrennt  wurde,  vom  Speifeziminer  weit  abliegt;  zwifchen  Bade-  und 
Wafchraum  ifl  dort  keine  Wand.  Bezüglich  der  Vorfchläge,  welche  l'utzcys  an  feine  Kritik  der  Heizungs- 
und Lüftungsanlage  knüpft,  flehe  Art.  98  u.  146  (S.  60  u.  89  . 

Die  gefamte  Uberbaute  Fläche  beträgt  etwa  907 V*i  fomit  für  I  Bett  14,«<iqm;  davon  find  auf  den 
Saal  807  und  auf  die  Nebenräume  l<>0<i>»  zu  rechnen. 

In  den  drei  chirurgifchen  Pavillons  des  Hofpitals  zu  St. -Denis  wurden  die 
Nebenräume  vom  Saal  und  von  den  Aborten  durch  Glasgänge  getrennt;  eine  un- 
bedeckte Terraffe  liegt  der  Südfront  vor.  Diefer  Einteilung  des  Grundplanes  ent- 
fprechend,  gliedert  fich  der  Aufbau  des  Pavillons  auch  in  verfchiedenen  Höhen. 
F'g-  75  u-  76 8*'1)  ftellen  den  mittleren  Pavillon  dar. 

Der  Abitand  der  in  der  Längsachfe  gereihten  Pavillons  beträgt  zwifchen  den  Stirnfeiten  7,0»  m. 
Ihr  Fufsboden  liegt  0,j$  über  der  Erdglcichc  auf  einem  3,30™  hohen  Pfcilcrbau,  der  an  der  Nordfeite 
durch  Hinabführen  der  l~mfaffuiig*iiiauer  abgefchlofTen,  an  der  Sudfeite  hingegen  bis  auf  4,s&  m  Breite  vor 
dem  Gebäude,  bis  wohin  das  Krdreich  abgeböfcht  wurde,  offen  gelalTen  und  durch  2  Treppen  vom  Erd- 
gefchol's  aus  erreichbar  ifl. 

Die  Decke  des  nach  'fvllet'%  Syftem  gebauten  Saales  walmt  fich  allfeitig  ab.  Nach  der  Terraffe 
zu  wurden  nur  ThUrcn  mit  Klappen  in  den  oberen  Teilen,  wie  in  den  Fenftern  angeordnet.    Die  Er- 

«*)  Nach:  Pl  tzkvs,  Y.  k.  E«  Pvtzrvs.    Dt/criptiom  de  fköfiUt  militairt  dt  Bruxtllet.    Lüuich  1889.   PI.  IV 

U.  Fig.  4.  7,  Ii 

•*">  Nach:  Heilung«-  und  Luftungianlage  <)e»  Militürkrankenhaufe»  xu  BiulTel  Gcfundh  -\ag.  16S9,  S.  801  u.  Taf.  8. 
*;'J  Nach:  Nouv  anmalt t  dt  ia  tenflr.  lESt,  PI.  jo,  51. 
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wärmung  des  Saales  erfolgt  «lurch  zwei  I.uftheizungsöfcn  nach  J'orct  im  Unterbau  und  durch  zwei  offene 
Feuerplätze  in  der  Saalmittc,  die  Entlüftung  durch  den  Mantel r. tum  des  Heizrohres  und  zwei  Lüftungs- 
rohre im  Firfl.  Der  Tagraum  erhielt  gewöhnliche  Ofenheizung.  Im  Abortgebäude  liegt  ein  Abwurt 
für  fchmutzige  Wäfche  nach  einem  im  Unterbau  flchend.cn  Gleifewagcn.  —  Die  Benutzung  der  Räume 
weicht  in  den  anderen  zwei  Pavillons,  welche  nur  je  ein  Abortgebüude  erhielten,  von  derjenigen  im 
Pavillon  eintrat  ab.  An  der  einen  Seite  des  Saales  dienen  fic  als  Zimmer  für  den  Chirurgen,  Baderaum 
und  Schlafraum  für  den  Saalwärtcr,  an  der  anderen  Seite  als  Tagraum,  Pflegerinnenraum  und  SpUlküchc. 
Von  den  überbauten  340  »■  beanfprucht  der  Saalbau  IM  und  das  Zubehör  144 1™  Grundfläche. 


F'g-  75- 
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Eingefthoffigcr  chirurgifcher  Pavillon  für  16  Betten  im  Ilefital  munhipal  He  Saint-Dmi!***). 

1880. 

Arch. :  l.aytaud. 

Im  chirurgifchen  Pavillon  des  Presbyterian  hofpital  zu  Philadelphia  (Fig.  77  ,M) 
wurden  fall  alle  Nebcnräume  an  der  Eingangsfeite  zu  beiden  Seiten  des  Mittel- 
ganges  vereinigt  und  nur  der  Tagraum  dem  Saalende  vorgelegt. 

Bei  diefer  Anordnung  mülTcn  alle  Kckonvalcscenten  durch  den  Saal  zum  Abort  gehen  und  ihre  Ueber- 
waehung  im  Tagraum  ill  erkhwert.    I  »er  Saal,  in  welchem  die  Betten  fehr  eng  Achcn.  hat  Dachreiter. 

Infolge  der  giöfscren  Zahl  von  Abfonderungszimmern,  welche  die  23  grofsen 
Pavillons  im  neuen  allgemeinen  Krankenhaus  zu  Hamburg-Eppendorf  (Fig.  78  bis8osr,,j 
erhielten,  find  diefe  Zimmer  dort  nebft  einem  Wärterraum  zu  feiten  des  Einganges 


»l»)  Nach  Wviih,  R.  a.  O  ,  S.  »16.  —  Oafetbft  befindet  f.eh  auch  die  Ungianficht 
»»»)  Nach.  Denhcke,  a.  a.  O.,  S.  571,  567,  jSi 
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Emgcfchoffiger  cbirurgifcher  Pavillon  für  28  Betten 
im  Pttsbyttrian  hofpilal  zu  Philadelphia"*). 

1875. 


Fig.  78. 


FiK-  77-  gelegt,    aber    vom  Saal 

durch  einen  Lüftungsgang 
getrennt  w  orden.  Das  übrige 
Zubehör  liegt  in  weit  vor- 
fpringenden  Vorlagen  zu 
beiden  Seiten  des  wie  in 
Beifpiel  V  angeordneten 
Tagraumes. 

Die  Pavillons  flehen  frei 
und  parallel  unter  (ich  in  Reihen; 
ihre  Aufsenwände  halten  7,o»  m 
Höhe  und  20.oo m  (gleich  ihrer 
2 ,iv fachen  Hohe)  Abfland. 
Der  Dachreiter  des  Saales  (fiehe  Art.  97 ,  S.  59)  iA  Uber  den  Luflungsflur  hinweggeführt.  In 
letzterem  liegt  der  Ahwurf  für  fehmutzige  Wäfche  nach  dem  Keller;  <lie  Spulküche  ifl  nur  vom  Tagraum 

aus  zu  erreichen.  Kalt- 
waflerbehältcr  find  Uber 
Abort,  SpUlraum  und  Wär- 
terzimmer angeordnet.  Letz- 
tere Räume  haben  nur 
8,60  "»  Höhe,  und  ein  Warm- 
waflcrbchälter  liegt  Uber 
dem  Wärterzimmer.  Der 
vordere  unterkellerte,  aber 
nur  von  aufsen  zugängliche 
Gebäudeteil  enthält  aufser 
den  Räumen  für  die  Hei- 
zung (fiehe  Art.  144,  S.  X8) 
Kammern  fUr  Geräte  und 
die  Patientenkleidung.  Von 
der  überbauten  Fläche  find 
251  m  auf  den  Saal,  215'1"> 
auf  das  Zubehör  zu  rechnen. 

In  den  fünf  neuen 
Moabiter  Baracken 
(Fig.  81  854  )  ift  bei 
ahnlicher  Gefamtan- 
ordnung  das  Verhält- 
nis des  Zubehörs  zur 
Saalgröfsc  noch  be- 
trächtlicher. 

Hier  in  in  örtlichen 
Kopfbau  den  2-Betlenzim- 
mern  ein  Bade-  und  Abort- 
raum zugegeben,  und  zum 
Zubehör  am  Tagraum  ge- 
hört ein  Zimmer  für  Desin- 
fektionseinrichtungen  (fiehe 
Art.  206  u.  209,  S.  124  fT.). 

Eingefchoffigcr  Kranken  Pavillon  für  33  Betten  r'cr  SaaI  «häU  Firftlitftung 

im  neuen  allgemeinen  Krankenhaus  zu  Hamburg- Eppendorf  m).  :ll  Nach:  Berlin  und  fein* 

1886.  Kamen.    Utrlin  1896.    Bd.  II, 

Arch.:  Zirnrnfmann  &  K»fP<i.  8.  439- 


1:210 
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und  ein  Deckenlicht  über  dem  l'nterfuchungstifch.  Ein  folches  wurde  auch  in  die  Decke  des  Eingangs- 
flure*  eingefügt.  Dahinter  liegen  eine  Einfteigeklappe  und  Uber  dem  Saaleingang,  wie  Uber  dem  l.Uf- 
tungsflur  vor  dem  Desinfektionsraum  je  ein  WarmwafTerbchälter. 

Von  den  406  <Jm  überbauter  Fläche  entfallen  auf  den  Saal  1'JS,  auf  das  Zubehör  218  «i1». 

J»  Das  Vorbild  für  Hamburg- 

leifpiel 

viii.  Eppendorf  waren  die  vier  chirur- 
gischen Pavillons  im  ftädtifchen 
allgemeinen  Krankenhaufc  am 
Friedrichshain  zu  Berlin ;  doch 
erhielten  diefe  aufser  fehr  reich- 
lichem Zubehör  auch  Wohnungs- 
und Schlafräume  für  Wärter  und 
für  einen  Affiftenzarzt  (Fig.  82 

bis  85  *55). 

Die  Pavillons  haben  nord-füdliche 
Längsachfe  und  flehen  fich  paarweife  mit 
«ler  Eingangsfeite  gegenüber,  fo  dafs  die 
Tagräume  wie  die  ihnen  vorliegenden 
Veranden  in  zwei  Gebäuden  nach  Norden, 
in  den  anderen  nach  Süden  gerichtet  find. 
Die  äufsere  Wandhöhe  der  Pavillons  beträgt  H.so m  und  der  Abftand  derfelbcn  untereinander  54.oo  oder 
das  6  34  fache  ihrer  Höhe.  Der  Saalfufsboden  liegt  l,iom  über  der  Erdgleichc,  der  Kellerfufsboden  2.0«'" 
unter  dcrfclben  und  das  Obergcfchofs  im  vorderen  Teil  4,si>,  im  hinteren  5,oo m  Uber  dem  Erdgefchofc. 
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Eingefchofliger  chirurgifcher  Pavillon  für  32  Betten 
im  ftädtifchen  allgemeinen  Krankenhaus  am  Friedrichshain  zu  Berlin"5). 

1874. 

  Arch  .1  Grefes  &  Schmitdrn 

»•'"•)  Nach:  Zcitfthr.  f.  BaMW    1875,  Bl.  45  u.  46. 


Fig.  81. 
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Baracke  für  26  Betten  im  3.  ftädtifchen  Krankenhaus 
zu  Moabit  in  Berlin»"). 
1895-96. 
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Der  Saal,  welcher  28  Bellen  fafst ,  hat  fchräg  anflcigcndc  Kecke  und  Dachreiter.  Der  Quer- 
flur wird  stur  Aufftellung  der  Geräte  und  Wäfchefchränke  benutzt.  Im  Obergefchofs  des  Kopfbaues 
befinden  fich  2  Abfonderungszimmer  und  die  Affiftenzarztwohnung,  im  Kellcrgefchofs  3  Wärterzimmer, 
I  Aofnahmebad  und  1  Yorratsraum.  In  anderen  Pavillons  hat  das  Operationslimmer  als  Wcchfelraum 
und  ein  Wärtenimmcr  im  Sockelgefchofs  als  Leichenkammer  für  vorübergehende  Zwecke  Verwendung 
gefunden.  Ueber  dem  Endbaukörper  wurden  Räume  for  die  Hilfswärier,  die  Patientcnklcidung  und 
den  WafTerbehälter  angeordnet,  während  hier  im  Keller  nur  folche  für  die  Heizung  liegen  (fiehe 
Art.  131,  S.  78).  An  überbauter  Fläche  beanfprucht  der  Pavillon  f>48,o«.  bezw.  einfchlicfslich  der  Veranda 
(jMi.,,,,  qm;  hiervon  entfallen  auf  den  Saal  31t3,oo4»>  und  332,oo,  bezw.  364,«o'ini  auf  das  Zubehör. 

Benutzung  und  Einrichtung  verfchiedencr  Räume  haben  fich  feit  der  Erbauung  geändert.  Der 
Tagraum  wurde  zum  Krankenraum;  die  Abfonderungszimmer  im  Obergefchofs  laden  fich  l>ei  ihrer  ab 
gelegenen  Lage  fchwer  beauffichtigen  und  erhielten  mit  dem  Erdgefchofs  Klingelverbindung.  In  den 
4  Pavillons  gicbt  es  nur  noch  ein  einziges  Operationszimmer.  3  Pavillons  dienen  jetzt  für  Männer,  1  für 
Frauen,  und  der  Wartedicnfl  ift  aus  Männerhänden  zum  Teile  in  Frauenhände  übergegangen.  Die  Ober- 
wärterin fchläft  im  Wärterzimmer  am  Saal,  und  die  3  Wärterräume  im  Kellergefchofs  bewohnen  jetzt 
l  Hilfswärtcrin,  1  Hansdiener  und  in  den  Männerpavillons  1  Wärter.  Im  niedrigen  Wärterraum  Uber  dem 
Tagraum  wurden,  der  ruhigen  I-age  wegen,  4  Nachtwärterinnen  einquartiert. 

In  den  zweigefchofligen  Pavillons  des  ftädtifchen  Krankenhaufes  am  Urban  zu  ^»s«. 
Berlin  (Fig.  84 *56),  die  für  Aeufserlich-  und  Innerlichkranke  dienen,  erhielt  der  ^ 


Fig.  84. 


Erdgefchof*. 


Zweigefchoffiger  Kranken  Pavillon  für  68  Betten  mit  drcigefchoffigcm  vorderen  Kopfbau 
im  ftädtifchen  Krankenhaus  am  Urban  zu  Berlin  ,4i). 
1890 

Arch. :  BUnknßtin. 


Kopfbau  an  der  Eingangsfeite  ein  drittes  Gefchofs.  Von  den  9  Bedienfteten  des 
Pavillons  wohnen  6  bis  8  darin;  anfserdem  find  ein  Arztzimmer,  aber  nur  in  einem 
Pavillon  der  chirurgifchen  Abteilung  eine  Affiftenzarztwohnung  vorgefehen. 

Von  den  68  Betten  des  Pavillons  find  in  jedem  Gefchofs  34,  davon  32  im  Saal,  2  in  Einzel- 
zimmern untergebracht.  Die  Pavillons  flehen  fich  zu  je  drei  mit  nord-füdlicher  Längsachfe  und  parallel  unter- 
einander fymmetrifch  gegenüber. 

Ihr  Abftand  in  einer  Reihe  beträgt  zwifchen  den  Saalwänden  22,»»  m  oder,  bei  einer  Höhe  von 
11,40,  bezw.  13,»oro  im  zwei-,  bezw.  dreigefchoffigen  Teil,  das  1,««  lacht-  der  erflcren.  Der  Fufsbodcn 
des  ErdgcfchofTes  wurde  etwa  0  so  m  über  F.rdglciche  und  2,«o m  Uber  dem  Fufsboden  des  Kellergcfchoffes 
angeordnet. 

Die  Haupttreppe  und  der  Aufzug  find  durch  einen  TliUrvcrfchlufs  von  den  anderen  Räumen 
getrennt.  Die  Kellertreppe  erhielt  einen  Nebeneingang  von  aufsen.  Im  I.  Obergefchofs  tritt  an  Stelle  des 
Arztraumes  ein  Pflcgerinnenziininer,  und  der  Saal  erhielt  Uber  dem  Holzzementdach  einen  Dachreiter.  Im 
II.  Obergefchofs  wohnt  das  Perfonal.  Bezüglich  der  Heizung*-  und  Lüftungsanlage  fiehe  Art.  133  fS.  70). 
Unter  dem  Dach  befindet  fich  ein  WafTerbehälter  mit  Dampffchlange. 

Von  den  557 q»'")  überbauter  Fläche  entfallen  auf  den  Saal  33lHm  und  auf  das  Zubehör  2184m. 


*M)  Nach:  Ai. brecht.    Neuere  Krankeiihaufcr.    Gcfunclh.-Ing    1  ■  ,0   S.  731. 

W)  Im  Durchfchnitt  der  3  Pavillon»  der  Mannerabteilung.  Diejenigen  für  die  Frauen  lind  kurier;  ihre  Säle  enthalten 
Betten- 
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Den  Grundtypus  der  mehrgefchoffigen  Pavillonbauten  bildeten  die  6  Pavillons 
im  Hopital  Lariboifiire  zu  Paris  (Fig.  85  858).  Ihre  drei  Gefchoffc  find  mittels  der 
unmittelbar  am  Eingangsflur  und  Saal  gelegenen  Treppe  verbunden,  wodurch  für 
den  Eintretenden  grofse  Ueberfichtlichkeit  der  Säle,  aber  auch  volle  Gemeinfchaft 
der  unteren  Säle  mit  den  oberen  entfteht. 

Von  <!cn  102  Helten  des  Pavillon«  liegen  in  jedem  Gcfchofs  34,  davon  32  im  Saal  und  2  im 
Abfondcrungszimmer  Je  drei  Pavillon!»  mit  I.äng*achfcn  von  Oft  nach  Wert  find  parallel  unter  fich  durch 
einen  vorgelegten  terraffierten  Gang  verbunden,  an  dem  zwifchen  je  2  Gebäuden  der  fttr  alle  Gefchoffc 


Fig.  85. 


35* 

XI. 
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Erdgefchofi. 
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Drcigefchoffiger  Kranken  Pavillon  für  102  Betten  im  Jlofila!  Ijtriboifiae  zu  Paris"";. 

'S53- 

Aich.:  Cauthitr. 

beflimmtc  Tagraum  ebenfall»  ebenerdig  eingebaut  ift,  welcher  die  ganze  Breite  ihres  Abftandes  einnimmt. 
l)ie  zweite  Reihe  fleht  der  erfleren  gegenüber.  Die  Aufscnwändc  der  Pavillons  haben  1j«,tj"»  Höhe; 
ihr  Abftand  voneinander  beträgt  21,oom  zwifchen  den  Saalwänden  und  15, id  m  zwifchen  den  vorderen  Kopf- 
bauten  oder  das  1,1  »  fache  der  Höhe  der  erfleren.  Der  Fufsbodcn  des  Erdgcfchoffcs  liegt  0,:s m  über 
dem  Erdreiche. 

Im  Treppenhaus  wurde  ein  Ausgang  nach  dem  Hof  zwifchen  den  Pavillons  angeordnet.  Der 
Tagraum  ifl  vom  Verbindungsgang  aus  zu  betreten  und  erhielt  85,»»  9,n  Fufsbodcnfläche,  von  welcher 
auf  jedes  Gefchofs  2<S,u  1™  zu  rechnen  wären.  An  die  SpUlküche  grenzt  eine  Nifche  für  die  Badewanne. 
Leber  den  Räumen  gegenüber  der  Treppe  find  in  ZwifchengefchofTen  Kleidcrmagazine  cingefchoben.  Im 
rückwärtigen  Kopfbau  ifl  die  Anordnung  der  Räume  winkelig.  Der  Raum  für  fchmutzige  Wäfchc  erhielt 
Abiallfchlote.    Leber  die  Heizung*,  und  Lüftungsanlage  fiche  Art.  104,  105  u.  122  (S.  63  ff.  u.  73). 

Von  den  O'JO'im  überbauter  Fläche  entfallen  416  auf  den  Saal  und  184  auf  das  Zut*hör. 

In  den  3  zweigefchofligen  Pavillons  für  Innerlichkranke  des  Kaifer- Eranz- 
Jofeph  Spitals  zu  Wien  ift  das  ausgedehnte  Zubehör  faft  ganz  an  der  nordweftlichen 
Eingangsfeitc  vereinigt  (Fig.  86 2;,!>).    Ein  Teil  des  Kopfbaues  erhielt  ein  III.  Ober- 

gcfchofs. 

Der  Abftand  der  Pavillons  mit  nordwefllich-füdüftlichcr  Läugsachfe  beträgt  bei  12,!o,  bezw.  1  m 
Hohe  zwifchen  den  Sälen  oo  und  zwifchen  den  Kopfbauten  15.0«™.  Der  Fufsbodcn  des  Erdgefchoffcs 
lie^t  1.'*m  über  dem  Erdreich. 

Den  Saal  mit  22  Betten  ergänzen  hier  die  4  anftolsendcn  Ifolierzimmer  und  ein  Krankenraum  ftlr 
3  Helten.  Im  Zubehör  befindet  lieh  an  Stelle  einer  vollfländigen  SpUlküche  eine  Theeküche ,  und  als 
Tagraum  kann  nur  der  Querflur  benutzt  werden.  —  Im  I.  Obcrgefchofs  ifl  der  Raum  für  den  Primararzt 
dem  5-  Bettenraum  angefchloficn ,  und  in  einem  11.  Obergcfchofs,  welches  über  dem  Kopfbau  bis  zu  den 


Nach.  M..:  \t      Sm.ii,  a   a.  <>,,  ;<j.i.on  \\,  Ta:         *  >«i 
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Ifolierzimmern  und  fcitlich  bis  zu  den  vorderen  GebäudevorfprUngen  reicht,  befinden  lieh  2  Schlaffile  für 
da*  Warteperfonal  nebft  1  Abort  und  Magazin.  I>as  Gebäude  wurde  nur  fo  weit  unterkellert,  als  die 
Heizungsanlage  und  die  teilweife  tiefer  geführten  Fundamente  erforderten. 

In  dem  unter  Biilroth's  Mitwirken  entftandenen  und  feinen  Namen  tragenden  '*> 
Pavillon  für  Kranke  III.  Klaffe  im  Rudolfinerhaus  zu  Wien  ift  das  Erdgefchofs  für 


Fig.  86. 


EnJgtfcW*. 
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Zweigefchofllger  Pavillon  für  62  Innerlichkranke  im  Kaifer-Franz-Jofcph-Spital  zu  Wien  JS*). 

1S89. 

Areh  .  Hranmt/ck  &  Ftl!*<r_ 

Frauen  und  Kinder,  das  Obergefchofs  für  Männer  beftimmt.  Auf  jeder  diefer 
3  Stationen  dienen  die  Krankenräume  für  Aeufserlich-  und  Innerlichkranke,  da  in 
den  Sälen  der  Baracke  derfelben  Anftalt  eine  Vereinigung  diefer  Kranken  keinen 
Nachteil  gebracht  hatte  ^Fig.  87»60). 

Das  am  vftlichen  Ende  gelegene  Treppenhaus  betritt  man  vom  Verbindungsgang  aus.  Im  Erd- 
gefchofs dient  der  16  Ketten  fallende  Saal  den  Frauen,  ein  zweiter  für  6  Betten  unter  fler  Loggia  mit 
vorgelegter  TerralTe  den  Kindern,  und  eine  über  Mcnfchenhohc  reichende,  matt  verglafle  Wand  hinter 


ObeigefchoiJ. 
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Zweigefchofllger  Pavillon  für  38  Betten  im  kudoltinerhaus  zu  Wien  *«»\ 

1894. 

Arch     V.  Gruiir 


Nach  freundlicher  Mitteiluni  dei  Herrn  Hifrat  PioUlln  t>    C,Tui>tr  in  Wim 
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dem  Aufzug  vom  Treppenhaus  aus  fchlicfst  diefe  beiden  Abteilungen  ab.  Die  Kranken  des  Erdgefchcfles 
gelangen  von  der  Loggia  am  Saal  über  eine  Rampe  in  den  Garten.  Als  Erfatz  dafür  wurde  der  Männer- 
abteilang,  welche  das  Obergefchof*  einnimmt,  reichlicher  Platz  in  2  Loggien  und  auf  der  Terraflc  Uber 
dem  Verbindungsgang  im  Freien  gegeben.  Jedes  Pflegerinnenzimmer  enthalt  3  Betten.  Das  übrige  Zu- 
behör ift  an  der  Nordfeite  vereinigt.   Unter  der  hier  angeordneten  eifernen  Dachtreppe  liegt  ein  Geräteraum. 


j6o 


j6.. 
Beifpiel 
I 


p)  Pavillonbauten   mit   dreifeitig  belichteten  Sälen. 

Diefcr  Typus  ift  in  England  in  der  fchon  in  Art.  1 8 1  (S.  110)  befprochenen 
unvollkommenen  Weife  zur  Ausführung  gelangt,  wobei  die  eine  Stirnfeite  teilweife 
der  Aufsenluft  zugänglich  ift,  die  vorfpringenden  Kcktürmc  aber  die  Aufsenlüftung 
berückfichtigen. 

Reine  Form  mit  freier  Stirnfeite  zeigen  die  rechteckigen  Pavillons  im  Johns- 
Hopkins-1  lofpital  zu  Baltimore. 

In  den  drei  allgemeinen  Pavillons  des  Johns-Hopkins-Hofpitals  zu  Baltimore 
(Fig.  88  *61)  wurden  alle  Nebenräume  am  Nordende  vereinigt.  Der  Verbindungs- 
gang, welcher  gleiche  Höhe  mit  dem  Unterbau  hat,  ift  beiderfeits  in  das  Gebäude 
hineingeführt  und  feine  TerralTe  vom  Pavillondach  überdeckt. 

Die  Pavillons  flehen  parallel  zu  einander.  Die  Gebäude  haben  eine  Hohe  von  10.*«  m  i  ihr 
Abfland   beträgt   zwifchen   den  Nebenräumen   13,«om   und  zwifchen  den  Sälen   18,at>  m,    gleich  dem 


Fig.  88. 


Eingefchofligcr  Kranken  Pavillon  für  28  Betten  im  Johns  Hopkins  Hofpital  zu 

1889. 

Atch.  1  Mtrmßt,  fo»-ie  CttM  Sf  Ch.mJUr. 


.1, 


l,5«-fach»n  der  Hohe.  Der  Fufsbodcn  des  Unterbaues  liegt  0,io  derjenige  des  Frdgcfchoffes  4, 10», 
der  des  Verbindungsganges  m  über  Erdglciche,  und  der  unter  letzterem  vorhandene  Kohrtnnnel  hat 
2.1  j  m  lichte  Höhe. 

Im  Erdgefchofs  münden  die  Treppe,  der  Aufzug  für  fchmutzige  Wäfchc  und  der  Kaum  für  Patienten- 
klciclung  auf  die  genannte  Terraffe,  alfo  in  das  Freie,  und  der  Kaum  für  reine  Wäfche  erhielt  ein  Fenfler 
nach  ilerlelben.  In  den  Nebenräumen  zwifchen  Saal  und  TerralTe  wurden  die  lotrechten  Zu-  und  Ab- 
leitungsrohre mit  ihren  GeruchverfchltlfTcn  in  fchrankartigen ,  dauernd  erwärmten,  Uber  Dach  geführten 
Schloten  zufammcngelegt.  In  letztere  find  auch  die  Abluftrohrc  der  Spulaborte  und  PifToin  ein- 
geführt. Im  hohen  Unterbau  (liehe  Fig.  26,  S.  77  liegen  ein  1Ur  ("ich  abgefchloffencs  klinifches  I-abora- 
torium,  ein  Magazin  und  der  Kaum  für  Ichmutrige  Wäfche.  Ucber  die  Hei/ungs-  und  Lüftungsanlage  fiehe 
Art.  132  (S.  78). 

Die  überbaute  Fläche  beträgt  «40  <lm ,  wovon  298  1m  auf  den  Saal  und  342  im  auf  die  Neben- 
räume zu  rechnen  find. 


»<■')  Nach:  Bii.i.u...s,  a  a   O  ,  Taf  n 
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Die  neue  Royal  infirmary  zu  Edinburgh  hat  vier  zweigefchoffige  Pavillons  161 
(Fig.  89»")  für  Innerlichkranke,  in  welchen  die  eingefchränkten  Bad-  und  Abort-  Bt'n 
türme  am  Südende,  die  fehr  ausgedehnten  Nebenräume  zu  beiden  Seiten  eines 
Mittelganges   am   Nordende    angeordnet   wurden.     Letzteren   betritt    man  von 
einem  Querflur  aus,  in  welchen  die  allen  Gefchoffen  gemeinfamc  Treppe  und 

Aufzüge  münden.  Diefer 
Quergang  wurde  im  Sockel - 
und  im  Erdgefchofs  als  Ver- 
bindungsgang zwifchen  den 
Pavillons  beiderfeits  fort- 
gefetzt. 

l'eber  dem  Sockelgefchofs, 
das  wegen  fallenden  Geländes  gegen 
Süden  frei  liegt  und  hier  die 
Anlage  eines  Rekonvalcscenlenrau- 
mes  geflutete,  befinden  fich  zwei 
Krankengcfchoffe  und  ein  ausge- 
bautes Dach  für  die  Il'unia/fifiants. 
Das  Gebäude  enthält  69  Betten,  von 
denen  in  jedem  feiner  drei  Gefchoffe 
21  im  Saal  und  2  in  einem  Abfon- 
derungszimmer  aufgeteilt  find.  Der 
Höhe  der  Pavillons  von  14,o«  01 
(=  46  Fufs)  bis  zum  Dach  entfpricht 
ein  Abftand  der  Saalwände  bei 
den  mittelflen  zwei  Gebäuden  von 
34,i« «  (=112  Kurs)  und  zwifchen  diefen  und  den  äufseren  von  30,so  •»  (-  100  Fufs);  das  Verhältnis 
von  Höhe  zum  Abftand  ift  fomit  1:2,5«,  bezw.  1  : 2,1«- 

Der  Tagraum  wird  nur  durch  eine  niedrige  Glaswand  vom  Mittelgang  getrennt.  Im  Saal  flehen  an 
der  Weftwand  1  und  an  der  Oftwand  2  Kamine,  daher  an  erfterer  1 1  und  an  letzterer  10  Betten. 

Die  überbaute  Fläche  betrügt  einfchhefslich  des  zum  Pavillon  gehörigen  Teiles  des  Verbindungs- 
ganges etwa  739i™,  fomit  für  1  Bett  10,t«qm.  Von  diefer  Flüche  nimmt  der  Saal  360<l,n  ein,  fo  dafs 
ftlr  das  Zul>ehör  379  lm  verbleiben. 

Eine  eingehende  Kritik  in  der  Zeitfchrift  »/,(>««/ «*  6  *)  tadelt  die  verfchwenderifche  Ausdehnung, 
die  Zahl  der  Nebenräume  und  die  Vernichtung  der  beabfichtigten  Wirkung  des  Pavillonfydems  durch  Her- 
ftellung  der  Luftgemeinfchaft  mittels  Treppen  und  Aufzügen  an  gefchloffencn,  geheizten  Vcrhindang&gängen. 
Ein  Syflem  von  Abluftrohren  endet  im  Saugfchornftein  am  Waflerbchältcr,  und  am  anderen  Ende  de* 
Pavillons  liegen  3  offene  Feuerplätze;  ».  .  .  wir  verliehen  nicht,  wie  man  eine  folche  Bewegung  des  Luft- 
llromcs  in  diefen  Rohren  in  einer  Richtung  immer  fichern  kann».  Die  an  beiden  Enden  gelegenen 
Abortfallrohre  führen  unmittelbar  zum  Entwäficrungskanal,  fo  dafs  der  Saal  zwifchen  zwei  Stellen  liegt, 
von  denen  gelegentlich  Gafe  in  denfelben  eindringen  können. 


Fig.  89. 


Dreigefchoffigcr  Pavillon  für  Innerlichkranke  mit  69  Betten 
in  der  Royal  infirmary  zu  Edinburgh  S0J). 

1879. 

Arch  :  Srjric. 


7)  Pavillonbauten   mit  allfcitig  belichteten  Sälen. 

In  zweifacher  Weife  hat  man  verfucht,  den  Saal  nach  allen  vier  Seiten  mit  s6j 

der  Aufsenluft  in  Verbindung  zu  bringen,  indem  man  entweder  die  Nebenraume  an  Ano,dnL 
den  Enden  feiner  Längsfeiten  verteilte  oder  fic  alle  zufammenlcgte  und  in  Gcftalt 
eines  Nebengebäudes  nur  in  lofe  Verbindung  mit  dem  Saal  brachte.  —  Die  erftere 
Art  empfahl  Tollet,  dclVen  Plan  unter  den  nachstehenden  Beifpielen  folgt ;  lle  er- 
möglicht gute  Innenlüftung  des  Saales  in  der  Längs-  und  Querrichtung  in  allen 

»»)  Nach:  BuiUrr,  Bd.  «5,  S.  8. 
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II 


Höhenlagen  durch  cntfprcchcnde  Fenfter  oder  Thüren,  gute  Lüftung  der  Nebcn- 
räunie,  die  an  drei  Seiten  Fenfter  erhalten  können,  und  fordert  wenige  oder  gar 
keine  Gänge  im  Krankengebäude.  Dagegen  leidet  die  Aufsenlüftung  durch  die 
vorfpringenden  Baukörper,  und  die  Ruhe  des  Saales  wird  durch  den  Verkehr 
zwifchen  den  Nebenräumen,  deren  Ueberwachung  erfchwert  ift,  mehr  als  nötig 
beeinträchtigt. 

Dicfe  Nachteile  werden  bei  vollftändigem  Freilegen  des  Saales  und  bei  Ver- 
einigung feines  Zubehörs  in  einem  Nebengebäude  vermieden,  wie  dies  zwei  nach- 
gehende Pläne  zeigen.  Derfelbe  Grundgedanke  liegt  dem  ausgeführten  Scharlach- 
Pavillon  im  Hdpital  Troujjfeau  in  Paris  zu  Grunde  (fiehe  unter  b,  5,  x),  während  in 
den  Antwerpener  Pavillons  die  Nebenräume  in  zwei  Nebengebäude  verteilt  wurden. 
Nachteile  in  der  Handhabung  der  Pflege  fcheinen  fich  hier  nicht  herausgeftellt  zu 
haben.  In  Antwerpen  vollzieht  fich  der  Verkehr  in  den  Pavillons  mit  grofser  Ruhe 
und  Sicherheit.  Ob  man  den  Gedanken  einer  vollftändigen  Trennung  der  Neben- 
räume vom  Saal,  die  aus  anderen  Gründen  auch  in  der  preufsifchen  verfetzbaren 
Lazarett- Baracke  vollzogen  wurde,  in 
allgemeinen  Krankenhäufern  weiter  aus- 
bilden wird,  mufs  der  Zukunft  über- 
lalTen  bleiben.  Jedenfalls  ermöglicht 
diefe  Anordnung  die  vollkommenfte 
Ausbildung  eines  Krankenfaalcs  in  Be- 
zug auf  Sommerlüftung. 

Nach  Tollet  's  Plan  für  einen  zwei- 
reihigen Saal  betritt  man  denfelben 
unmittelbar  vom  Verbindungsgang  aus, 
tler  an  einer  Stirnfeite  des  Pavillons 
liegt  (Fig.  90 201).  Längs  des  Saales 
ift  an  einer  Seite  zwifchen  den  Neben- 
räumen eine  Terraffe  angeordnet. 

Die  langgeftreckte  Saalform  er- 
möglicht die  Stellung  der  Betten  zwifchen  den  freiliegenden  Teilen  der  Längs- 
wände, wo  fic  paarweife  an  den  Pfeilern  geplant  find.  In  den  Endteilen  des 
Saales  follen  die  Kranken  aufser  Bett  fich  aufhalten,  bis  fie  den  von  Tollet  ge- 
forderten Rekonvalcsccntenabtcilungcn  zugewiefen  werden  können.  Dem  Saalein- 
gang gegeniiber  liegt  der  Kamin,  über  welchem,  wie  in  der  Eingangswand,  ein 
Rofettenfenfter  angeordnet  ift. 

Smith  trennte  in  feinem  Plan  iFig.  yi  das  im  Nebengebäude  vereinigte 
Zubehör  durch  einen  beiderfeits  mit  Fenftern  verfchenen  Gang  vom  Saal,  führte 
an  diefer  Stelle  den  Verbindungsgang,  deffen  terraffiertes  Dach  gleiche  Höhe  mit 
dem  Unterbau  des  Pavillons  hat,  zwifchen  beiden  Gebäudeteilen  durch  und  ver- 
legte die  ihm  in  der  Nahe  des  Saales  entbehrlich  erscheinenden  Nebenräume  in 
den  Unterbau. 

Das  Nebengebäude  enthält  in  dem  über  den  Erdboden  hervorragenden  Untcrgefchofs  die  Dienft- 
räumc  des  Warteperfonals  und  die  durch  einen  Spnfeaufztig  mit  dem  Anrichte-  und  Tagraum  verbundene 
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Eingefchoffigcr  Kranken  Pavillon  flir  22  Betten  ,M\ 
1878. 

Arch.  ;  ToUtt. 
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Vorfchlag  zu  einem  cingefchoffigen  Kranken  Pavillon  mit  20  Betten  für  <l.is 
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Eingefchoffiger  chirurgifcher  I'avillon  für  23  Betten  nach  Wylu 

1875. 
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Spülkuche.    Die  als  Blumcnnifche  gedachte  Saalerweiterung  am  Südende  ift  fo  angegliedert,  dafs  dem 
Saal  auch  hier  abgcftumpfte,  von  Fenftcrn  durchbrochene  Ecken  gegeben  werden  konnten.    In  den 
wänden  find  die  Fenfter  gegeneinander  verfem  (vergl.  Art.  76,  S.  44),  und  die  Betten  flehen 
Wand  vor  den  Fenftcrn,  an  der  anderen  vor  den  Pfeilern. 

Wylie  legte  die  Längsachfe  feines  Nebengebäudes  parallel  zu  derjenigen  des 
Saales  (Fig.  92  u.  93 8B6),  fo  dafs  feine  Stirnfeite  ganz  frei  bleibt,  und  verband 
beide  durch  einen  Winkelgang.  Auch  in  diefem  Plan  erhielten  Saal  und  Neben- 
gebäude einen  Unterbau  in  der  Höhe  des  terraffierten  Verbindungsganges. 

An  der  Nordfeite  ift  die  äufsere  Umgebung  durch  die  Brückenverbindung,  welche  einen  unmittel- 
baren Zugang  zum  Saal  von  der  '''erraffe  des  Verbindungsganges  aus  ermöglichen  foll,  winkelig  geworden. 
In  Unterbau  des  Nebengebäudes  liegen  Schlafräume  der  Bedienfteten  und  Magazine  nebft  Räumen  für  die 
Fatirntcnkleidung  und  ftlr  Geräte.  In  feinein  Hauptgefchofs  erhielt  der  Mittelgang  FirfUttftung  auch  Uber 
dem  Winkelgang,  der  dasfelbe  mit  dem  Saal  verbindet,  und  Endfenftcr.  Zwifchen  Abort  und  Baderaum 
fordert  Wylu  —  abweichend  vom  Flan  —  eine  Thür  und  in  letzterem  2  Fenfter.  Ueber  dem  Saal  ifl  ein 
I  »achreiter  geplant.    Bezüglich  der  Heizungs-  und  Lüftungsanlage  des  Saales  fiehe  Art.  1 14  (S.  70). 

Der  .Saalbau  beanfprucht  285  im,  das  Nebengebäude  152  lm  und  die  Veranda  36  lm  überbaute  Fläche. 

Die  zweigefchoffigen  Säle  im  Gafthuis  Stuivenberg  zu  Antwerpen  (Fig.  94,<i7) 
fetzen  fich  aus  drei  gefonderten  Teilen,  dem  Nebengebäude,  dem  kreisrunden  Saal- 
bau und  dem  Abortgebäude  zufammen.    Frfteres  liegt  örtlich,  letzteres  weftlich  vom 

Fig.  94 
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Zweigefchofhger  Pavillon  mit  46  Betten  im  Gafthuis  Stuivenberg  zu  Antwerpen.  —  Obergefchofs  *•»). 

18S5. 

Aich. :  Batcktlmani,  fpatcr  Btlmtytr  &•  Van  Kitt. 

Saal  und  umgekehrt,  da  die  Pavillons  einander  in  zwei  Reihen  fymmetrifch  gegen- 
über ftehen.  Diefe  Stellung  widerfpricht  einem  Hauptbeweggrund  bei  Wahl  der 
Kreisform  für  Säle:  fie  möglichft  der  Sonne  zugänglich  zu  machen.  Sowohl  die 
Strahlen  der  Morgen  fonne,  wie  diejenigen  der  Abendfonnc  werfen  bei  einer  folchen 
Lage  der  Nebengebäude  Schatten  auf  einen  Teil  der  Saalfcnfler.  Nur  zwei  Pavillons 
erhielten  eine  abweichende  Achfenrichtung. 

Die  Hohe  des  Saalbaues  beträgt  von  der  Erdglciche  aus  14,oom  und  der  geringfte  Abftand  zweier 
Pavillons  22*0  m,  gleich  dem  i,«-fachen  der  erftcren;  das  Nebengebäude  ift  p2,o»  und  das  Abortgebäude 
ll.o«  m  hoch. 

Im  erfteren  dient  der  am  Eingang  gelegene  Raum  rechts  unter  der  Nebentreppe ,  welche  zum 
Dachgcfchofs   führt,  als   Magazin.     Im   Raum  für  fchmutzige  WKfche   befinden   fich  die   Abwürfe  für 

M»]  Nach:  Wvlik,  a.  a.  O.,  Taf.  bei  S  99 
«')  Nach:  S*ilJrr,  Bd.  «J,  S.  .5. 
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dicfelbc.  In  jedem  Gefchofe  neben  20  Betten  (fiehe  Art.  47  u.  48,  S.  28  u.  30;  im  Saal  und  3  in  Einzel 
iimraern.  Der  Pavillon  enthält  fomit  46,  bezw.  $4  Betten.  Bezüglich  des  Dachraumcs  fiche  Art.  68 
(S.  40).    Die  Heizungv  und  Lüftungsanlage  wurde  in  Art.  137  (S.  82)  bcfprochcn. 

Die  Uberbaute  Fläche  beirügt  5401™  oder  1 1 ,74       l'ilr  1  Bett;   von  diefer  fallen  auf  den  Saal 
345,1»  V»,  auf  das  Nebengebäude  lM.eot™  «nd  auf  das  Abortgebäude  42,>o<lm  Grundfläche. 

2)  Pavillons  mit  zwei  Sälen  in  jedem  Gefchofs. 

Im  Doppelpavillon  bereitet  das  An-  oder  Einfügen  des  Zubehörs  Schwierig- 
keiten. Soll  eine  Gemeinfchaft  zwifchen  beiden  Sälen  nicht  ausgefchloflen  werden, 
fo  giebt  man  dem  Bau  nur  einen  Eingang  in  der  Mitte,  wie  z.  B.  in  Montpellier 
(fiehe  Fig.  97)  oder  wie  in  den  eingefchoffigen  Pavillons  des  Roten-Kreuz  Hofpitals 
zu  Budapeft,  wo  am  Mittelcingang  auch  alle  Nebenräume  vereinigt  wurden,  fo  dafs 
die  Säle  je  an  drei  Seiten  frei  blieben.  In  eingefchoffigen  Bauten  können  die  Säle 
auch  Längslüftung  in  den  oberen  Teilen  erhalten,  wenn  man  die  in  der  Mitte  ver- 
einigten Nebenräume  niedriger  als  die  Säle  hält;  doch  laffen  fich  die  Mittelräume 
ohne  rechtwinkelig  zur  Längsachfe  des  Pavillons  eingeschaltete  Quergänge  fchwer 
ausgiebig  genug  lüften,  fo  dafs  ihre  Atmofphäre  in  die  Säle  ziehen  kann.  Ein 
Verfuch,  dies  zu  verbeffern,  wurde  u.  a.  im  englifchen  Normalplan  für  ein  Regiments- 
Hofpital  gemacht  (fiehe  Kap.  4,  unter  e,  i.  ß);  doch  dehnt  fich  die  Gebäudelänge 
bei  einfeitiger  Lage  der  Nebenräume  an  einem  Flurgang  wie  dort  ihrer  wachfenden 
Zahl  entfprechend  aus.  —  Verteilt  man  die  Nebenräume  auf  die  Mitte  und  die 
Enden,  fo  kann  man  in  der  Mitte  diejenigen  vereinigen,  welche  beiden  Sälen  ge- 
meinfchaftlich  fein  dürfen,  auch  u.  a.  den  mittleren  Eingang  für  das  Perfonal 
refervieren  und  den  Kranken  Ausgänge  an  den  Enden  geben,  falls  die  Trennung 
der  Abteilungen  oder  Gefchlechter  dies  wünschenswert  macht.  —  Vollftändige 
Perfonaltrennung  bedingt  gefonderte  Eingänge  in  der  Mitte  oder  an  den  Enden, 
jedenfalls  aber  eine  undurchbrochenc  Trennungswand  zwifchen  beiden  Gebäude- 
hälften. 

Diefelben  Gefichtspunkte  gelten  für  die  Anordnung  des  Zubehörs  bei  mehr- 
gefchoffigen  Bauten,  wo  fich  dasfelbe  noch  durch  die  Treppenverbindungen  vermehrt. 
Giebt  man  dem  Doppelpavillon  eine  Treppe  in  der  Mitte,  fo  kann  man  bei  An- 
ordnung von  Nebentreppen  in  den  Kopfbauten  eine  lotrechte  Teilung  mit  der  wag- 
rechten verbinden,  wie  in  Verfailles,  wo  die  Kopfbauten  den  Offizieren,  bezw.  auch 
den  Schweftern  dienen,  und  wie  in  Lille,  wo  man  in  den  Blockbautcn  von  Sfe.-Engcnie 
auf  folche  Art  die  Rekonvalcscenten  untergebracht  hat.  Auch  Zahlende  könnte 
man  in  gleicher  Weife  getrennt  halten,  ohne  fie  von  der  Abteilung  vollständig  zu 
verlegen. 

Im  übrigen  fiehe  bezüglich  der  Treppenanlagen  Art.  220  (S.  131). 

Die  parallele  Stellung  der  Säle  führt  zum  Hufeifenbau  und  hat  die  Nachteile 
fchlechter  Aufsenlüftung. 

Unter  gewifien  Umftänden  kann  man  mit  Vorteil  einen  kleinen  und  einen 
grofsen  Saal  in  einem  Gebäude  verbinden,  wie  in  der  Dvwsbury  Union  zvorkhou/e 
inßrmary  zu  Liverpool  und  in  jeder  Hälfte  der  Blockbauten  zu  Lille,  welche  in 
Art.  281  befprochen  werden. 

Von  den  folgenden  9  Beifpielen  Stellen  die  erften  4  eingefchoffige  Bauten 
dar;  die  übrigen  bezichen  fich  auf  mehrgefchoffige  Gebäude.  Beifpiel  VIII  zeigt 
einen  Pavillon  mit  parallel  ftehenden  und  Beifpiel  IX  einen  mit  ungleichen  Sälen. 
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^  i3er  Saa|  mjt  ejner  Reihe  Betten,  dem  Tollet  den  Vorzug  gab,  wurde  von  ihm 

"\"L      in  Geftalt  eines  Doppcl  faales  in  Vorfchlag  gebracht  (Fig.  95  s<iS). 

Der  Umftand,  dafs  Säle  mit  I  Bettenreihe  ein  Gebäude  beträchtlich  verlängern  mUflen,  veran- 
lagte ihn  zur  Anordnung  eines  Teiles  der  Nebenräume  zwifchen  zwei  derfetben.  Wenig  glucklich  ift 
dabei  die  Art  der  Znghnglichkeit  diefes  von  ihm  geplanten  Doppclpavillons  von  feiner  Stirnfeite  aus,  fo 
dafs  man  nur  durch  den  vorderen  Saal,  zwifchen  den  Nebenräumen  hindurch,  zum  zweiten  gelangen  kann 
und  die  Leichenbeförderung  aus  letzterem  durch  den  Vorderfaal  hindurch  erfolgen  müfste.  Tollet  giebt 
zu,  dafs  folchc  Säle  auch  nur  für  kleinere  Krankenhäufer  von  50  bis  100  Betten  verwendbar  fein  würden. 
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Plan  für  einen  eingefchoffigen  Doppelpavillon  mit  24  Betten  ,fi!'). 

187S. 

Arch.  :  'feilet. 

In  der  Mitte  liegen  neben  dem  Arztzimmer  dasjenige  der  Pflegerin,  neben  der  Spulktlchc  der  Baderaum. 
Der  Weg  zu  den  Aborten  führt  durch  die  freie  Luft.  Die  Raummafse  für  jedes  Bett  in  den  Abfonderungs- 
zimmern  an  den  Gebäudeenden  find  viel  geringer  als  in  den  Sälen. 

»7*-  In  St.-Eloi  zu  Montpellier  hat  Tollet  fein  Spitzbogenfyftem  auf  8  cingefchoffige 

"np,tl  Doppelpavillons  mit  Sälen  für  2  Bettenreihen  übertragen,  welche  einen  hohen 
Unterbau  erhielten  (Fig.  96  bis  ioo,M),  der,  foweit  er  offen  ift,  für  die  Rekon- 
valcsccnten  als  Spazierplatz,  in  Kriegszeiten  aber  zur  Aufnahme  von  Verwundeten 
benutzt  werden  foll,  welchem  Zweck  die  geringe  Höhe  und  die  infolge  der  vor- 
gebauten Veranden  mangelhafte  Belichtung  nicht  entfpricht. 

Die  8  Pavillons  mit  nordoft-füdweftlicher  I.ängsachfc  flehen  zu  je  4  parallel  zu  einander  in  zwei 
Reihen  gegenüber  und  find  in  jeder  Reihe  an  einein  Ende  durch  Flurgänge  verbunden,  deren  Unterbau 
zwifchen  den  Pavillons  durchbrochen  ift.  Wenn  der  Abftand  der  Pavillonachfcn  untereinander,  wie  Teilet 
angiebt,  27,00  m  beträgt,  fo  würden  die  Hufe  zwifchen  denfelben  etwa  17, sc  ra  breit  fein.  Der  Saalfufs- 
boden  liegt  8,»<t  m  Uber  dem  Erdboden;  die  Seitenwände  »ler  Pavillons  haben  bis  zur  Dachfläche  8,;»  ra 
Höhe;  ihr  Ahftand  gleicht  fomit  «1cm  2-fachen  der  letzteren;  doch  vermindert  er  fich  zwifchen  den  Bal- 
kontn  auf  11, m  »>  und  zwifchen  den  Nebenräumen  auf  S,so,  bezw.  7, so  '". 

Von  den  38  Betten  jeder  Pavillonhälfte  find  28  im  grofsen  Saal,  4  zu  je  2  in  Ifolierzimtnern  und 
6  fiir  Rekunvalescenten  im  Unterbau  geplant. 

Im  Oberycfchofs  zeigen  die  Einzelzimmer  in  den  Plänen  nur  Fcnfter  nach  dem  Saal.  Bezüglich 
der  Konftruklion  der  Säle  vergl.  Art.  70  (S.  41}. 

Die  überbaute  Fläche  beträgt  einfchliefslich  Terraflcn  127 1 1m  und  einfchlicfslich  des  zugehörigen 
Teiles  des  Verbindungsganges  14091™,  wovon  H<>3  durch  die  Saalbaiiten  und  5>1,  bezw.  71«»«»  durch  das 
Zubehör  eingenommen  find. 


ä«)  Nach:  T..I  IKT.  a  a  O  ,  S. 
>*»)  Nach  ebcridaf  ,  S  iji  u  »73 
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Vorderanficht  iu  Fig.  97  u.  98. 
Fig.  100. 


7W/t/x,a)  giebt  in  feiner  vergleichenden  Studie  ober  Säle  mit  zwei-,  drei-  und  allfeitiger  Beiich. 
Hing  eine  Variante  diefcs  Planes,  den  er  als  den  beflen  Typus  bezeichnet. 

Die  noch  nicht  vollendeten  Doppelpavillons  im  Rudolf- F/Vr/ztw-Krankenhaus 
zu  Berlin  erhielten  im  Mittelbau  ein  Obergefchofs  für  die  Wohnungen  des  gefamten 
Perfonals  (Fig.  101 ,n). 

20  Krankcngcbäudc,  welche  parallel  zu  ihrer  fUdnordlichen  I  -ängsachfe  und  in  zwei  Reihen  flehen, 
folgen  diefem  Typus;  der  Abftand  derfelben  beträgt  zwifchen  den  Sälen  2'2,eo  ihre  äufserc  Höhe  an 
den  Sälen  4,&o  an  den  Endkürpern  ">,•,»  m  und  am  Mittelbau  8.»o  Der  Saalfufsboden  liegt  0,7 0  m  über 
dem  Erdreich.    Hiernach  ift 

die     Sunnenbclichtung     der  Fig.  99- 

Plätze  zwifchen  diefen  Gc 
tiäuden  eine  fehr  günllige. 
Der  Zugang  erfolgt  Ul>cr  5 
Stufen  an  der  Oft-,  die  Zu 
fahrt  Uber  die  Rampe  an 
der  Wellfeite.  Aufscrdem  lind 
Ausgänge  für  die  Kranken 
an  beiden  Enden  der  Tag- 
räume neben  den  Sälen  und 
Notausgänge  an  den  Stirn- 
feiten der  Pavillons  vorhan- 
den. —  Von  den  Flurgingen 
im  Mittelbau,  defTen  Quer- 
gang an  den  Enden  noch 
Oberlichter  erhielt  (fiehe 
Art.  217,  S.  129),  haben  nur 
folche  Räume  Zugang,  welche 
für  den  Dienft  des  Pcrfonals 
beftimmt  find.  Alles  Zu- 
behör für  die  Kranken  ill 
jedem  Saal  im  anfchlicfsemlcn 
Kopfbau  beigegeben.  —  Im 
Obergefchofs  ill  die  linke 
Seite  für  das  weibliche  Per- 
fonal ,  die  rechte  für  das 
männliche  beflimmt.  Links 
liegen  vorn  1  Zimmer  für 
2  Schweflcrn  nebft  dem- 
jenigen der  Oberfch werter, 
über  der  Wärmkuche  ein 
Vorrats  und  Gerätcraum  mit 
der  Bodentreppe,  rückwärts  I  Zimmer  für  4  Mägde  und  I  folches  für  2  Schwertern.  Rechts  befinden  fich 
I  Zimmer  für  l  Volontärarzt  und  I  Zimmer  für  1  Wärter  und  den  Hausdiener,  rückwärts  die  Wohnung  des 
Affiftenzarztes.    Ein  Raum  fUr  Vorräte  und  Wäfche  Uber  dem  hinteren  Eingangsflur  trennt  beide  Hälften. 

Von  1 123,oo  qm  ul>erbauter  Fläche  entfallen  4!)3,i»  «t™  auf  die  Säle  und  629.M  <tm  auf  das  Zubehör 
im  Erdgefchofs. 

Die  Pavillons  für  Aeufserlichkranke  weichen  nur  dadurch  von  diefem  Plan  ab,  dafs  der  linke  Tag- 
raum um  den  Dienrtrauin  des  Anttes  vergröfsert  wurde  und  für  beide  Säle  dient,  während  an  Stelle  des 
rechtsfeitigen  Tagraumes  ein  Verbandzimmer  tritt. 

Der  eingefchoffige  Pavillon  für  Aeufserlichkranke  im  Bürger-Hofpital  zu  Worms 
(Fig.  102  bis  I04*7*)  hat  ein  Sockelgcfchofs  fur  Kriegszeiten  und  andere  Notfälle 
erhalten,  deffen  Fenfter  zwar  nicht,  wie  in  Montpellier,  durch  TerralTen  verdunkelt 

«•)  Siehe:  Tollet,  C.    Dti  Jatlts  dt  mmUUii  etc.    Xevmr  fkygünt  1U9,  S.  819. 

-'•>    Nach  freundlicher  Mitteilung  des  Herrn  Stadtbautat  Heßmann  in  lierlin. 

•'•'j  Nach  freundlicher  Mitteilung  des  Herrn  Geh.  Oberb-iurat  Hof  manu  in  I  larinftailt. 


Querfchnitt  zu  Fig.  97  u.  9E. 

>.W  w.  Cr. 
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74)    und    über  diejenige 


fiehe   Art.  127  (S 
Art.  120  (S.  72). 

Jeder  Pavillon  bedeckt  «547  q™  überbaute  Flüche. 

IT»)  Nach:  Knm  kk,  a  a.  O  ,  Taf.  XVII. 


werden,  deffen  Fufsboden  jedoch  unter 
Erdgleiche  liegt.  Alle  3  Abteilungen 
erhielten  gemein  fchaftlichen  Zugang, 
aber  getrennte  Nebenräume. 

Das  Gebäude  mit  nordwefllichcr  Längs- 
ach fe  fleht  frei.  Das  im  Lichten  3,«o  ™  hohe 
Sockelgcfchofs  Überragt  das  Erdreich  um  2,ss m. 

Die  Saaldecke  bildet  das  Holzzementdach, 
welches  infolge  des  grofsen  Dachreiters,  deffen 
Laufftege  vom  Obergcfchofs  durch  Treppen  zu- 
gang  lieh  find,  eine  fchwere  Konffruktion  erhielt 
(vergt.  Arl.  69  u.  93.  S.  40  u.  57). 

Die  Spülkltche  hängt  räumlich  mit  dem 
Krankenfaal  zufammen  und  empfängt  durch  eine 
grofse  Gufsglasfchcibc  vom  Baderaum  Licht.  — 
Die  Abteilung  im  Obergcfchofs  (Fig.  104)  dient 
für  Syphilitifche.  Der  Pavillon  befitzt  Nieder- 
druckdampfheizung. Die  Entlüftung  erfolgt  durch 
den  grofsen  Saugfchlot  in  der  Mitte  des  Ge- 
bäudes. 

Von  der  überbauten  Fläche,  »eiche  ohne 
Veranden  51f,oo  lm ,  einfchüefslich  derfelben 
">84,»o  'i">  betrfigt,  entfallen  263,oo  H"»  auf  die  Säle 
und  25-V»«.  bezw.  321.««  <5m  auf  das  Zubehör. 

Im  akademifchen  Krankenhaus  zu 
Heidelberg  erhielten  2  Doppelpavillons 
für  Innerlichkranke  (Fig.  105  273)  über 
einem  Untergefchofs  für  die  Bedienfte- 
ten,  zwei  Obergefchofle  für  Kranke  und 
ein  ausgebautes  Dachgefchofs  für  An- 
geftelite, bezw.  Zahlende.  Das  Zubehör 
im  Mittelbau  ift  beiden  Sälen  gemein- 
fchaftlich. 

Die  Längsachfe  der  Pavillons  ifl  von  Offen 
nach  Werten  gerichtet;  fie  liehen  einander  mit 
den  Stirnfeiten  gegenüber  und  find  mit  anderen 
Gebäuden  durch  Uberdeckte,  feitlich  offene  Gänge 
verbunden  ,  die  fich  im  Unterbau  als  einfeiliger 
Klurgang  fortfetzen.  Das  -I.00 m  hohe  Unter- 
gefchofs liegt  O.10  n>  Uber  dem  Erdboden  und 
enthält  l  Spcife  und  1  Schlaffaal  ftir  die  Wär- 
terinnen der  medizinifchen  Abteiluog,  2  Schlaf 
zimmer  für  Hausburfchcn  und  Räume  für  Heiz- 
zwecke. 

Im  unteren  Krankengefchofs  iff  ein  Ifo- 
lieriimmcr  durch  ein  Zimmer  für  die  Pflegerin 
erfetzt.  Der  Mittelgang  iff  gut  erhellt  und 
gelüftet.  Bezüglich  der  Heizung  und  Lüftung 
von  Sälen  und  Mittelbau  nach  ßühvi's  Syftem 
der  Endräume    mittels   Kt:nAard('fchcr  Luftheizungsöfen 


'73- 
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In  den  beiden  zweigefchoffigen  Doppelpavillons  für  Körperlichkranke  im  Landes- 
krankenhaus und  Irrenhaus  zu  Sebenico  (Fig.  106*")  haben  beide  Säle  gemein- 
fchaftlichen  Zugang,  aber  getrennte  Nebenräume  im  Mittelbau  und  dreifeitige 
Belichtung. 

Die  Pavillons  flehen  frei  und  in  reichlichem  Abftund  von  anderen  Gebäuden. 

Der  Weg  vom  Treppenhaufe  zu  den  Sälen  durch  den  Tagraum  ift  winkelig,  fu  dafs  (ich  dem  Ein- 
tretenden kein  fchneller  Ueberblick  zum  Zweck  der  Ueberwachung  bietet.    Der  Baderaum  wurde  im  Erd- 


Fig.  102. 
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Fig.  104. 


1.  Obcrgefchofe 


Chirurgifcber  Doppclpavillon  für  34  Betten  im  BUrgerHofpital  zu  Worms*'1). 

1889. 

Arcli.:  Uff  mann 

gefchofs  in  2  Badezimmer  geleilt.  Die  Heizung  erfolgt  durch  MeiiiingerOeicn  mit  I.uftzultthrung ,  die 
Entlüftung  durch  Wandkanäle. 

Der  dreigefchoffige  chirurgifche  Doppelpavillon  im  Kai ferin- El ifabeth  Spital 
zu  Wien  erhielt  6  Abteilungen  mit  je  17  Retten.  Das  Erdgefchofs  war  für  die 
■Frifchverletzten,   das  I.  ObergcTchofs  für  die  operativen  Fälle  und  das  II.  Ober- 


iuj  Nach:  Waiouan-,    K.    kranlcenluiu  und  InenatifUlt  in  Sebenico  (Datmalicn).    Allg.  BiUi    iSijo,  Hl  jo. 


i6S 


gefchofs*  für  die  Kranken  mit  chronifchen,  tuberkulöfen  und  eiternden  Prozcflen 
beftimmt  (Fig.  107  s75). 

Der  Pavillon  hat  nord-füdliche  LSngsachfe,  fleht  durch  ebenerdige,  gefchloflene  Gänge  mit  anderen 
Gebäuden  in  Verbindung  und  den  medizinifchen  Pavillons  an  feinen  Giebelfeiten  fo  nahe,  dafs  deswegen 
ftine  Säle  an  diefen  Seiten  keine  Fenfter  erhielten. 


Fig.  105. 


I.  Obergefchofs. 


Zweigcfchofhger  Pavillon  für  54  Ketten  für  Innerlichkranke  im  akademischen 
Krankenhaus  zu  Heidelberg  ,Tl). 
1876. 
Aich. !  Schä/tr. 
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Zweigefchoffiger  Pavillon  für  56  Betten  im  Krankenhaus  *u  Sebenico  "*). 

1889. 

Aich. : 


Fig.  107. 


I.  Übetgefchof». 

Dreigefchofüger  Pavillon  für  102  Betten  für  Acufscrlichkrankc  im  Kaifcrin-Klifabeth-Spital 

zu  Wien  "»). 
1890. 

Aich.  :  St  Ana/. 
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55lJ  Nach:  S.  norK,  F.  &  E  Seiinai..    Das  neue  Kaifcr  Fiani  Joftf  Kraukeiih.iu»  in  R 
Wi«a  1891     S.  j: 
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Im  Sockelgcfchofs ,  welches  infolge  des  fallenden  Geländes  am  Südende  :{,««  m  über  dem  Erdboden 
hervorragt,  kam  eine  geplante,  allgemeine  Badeanlage  ftlr  die  ganze  An  Halt  nicht  zur  Ausfuhrung;  dasfelbc 
enthält  jetzt  nur  zwei  Badezellen  für  da-.  Warteperfonal,  eine  für  Aerzte,  Kleider-  und  Wäfchenicderlagen, 
Räume  für  Brcnnftoff,  Hcizungs-  und  andere  Zwecke.  Im  Trcppcnhaufc  liegen  der  Kranken-  und  der 
Speifenaufzug,  unter  dem  Operationsraum  das  Zimmer  für  den  dirigierenden  Arzt  und  für  I  Ambulanten 
Uber  demfelben  2  Zimmer  für  Sekundärärzte. 


Fig.  108. 
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Im  I.  Obergefchufs  dient  eines  diefer  Zimmer 
zur  Hcrftcllung  und  Aufbewahrung  von  Ver- 
hand  Hoffen.  Bezüglich  des  Tagraumes  fiche 
Art.  159  (S.  96).  Wärter-  und  Badezimmer 
find  von  der  Saaleingangsnifchc  aus  zugänglich. 
Die  von  y.  /..  Jfacon  in  Wien  ausgeführte  Hcifs 
waffer-Mitteldruckhcizung  wurde,  um  eine  Seite 
des  Pavillons  gegebenenfalls  von  der  Be- 
nutzung ausfeheiden  zu  können,  in  zwei  Syfteme 
geteilt,  von  denen  nur  eines  in  fleter  Be 
nutzung  fein  foll  und  daher  das  Operations 
/immer  und  das  Treppenhaus  mitheizt.  Im 
Sockelgefchofs  flehen  zwei  WarmwafTerkefTel. 
die  mit  einem  Behälter  in  jedem  Flügel  des 
II.  Obergefchoffcs  verbunden  find. 

Im  hufeifenförmigen  Doppel  - 
pavillon  für  Acufserlichkranke  der 
ftädtifchen  Krankenanftalt  zu  Magde- 
burg (Fig.  io8  87ti)  haben  die  Flugel- 
bauten zwei  und  der  Mittelbau  drei 
Gefchoffe.  Von  feinen  5  Abtei- 
lungen enthalten  vier  je  27,  eine 
10  Betten.  Das  teils  getrennte  Zu- 
behör liegt  an  dem  beiden  Sälen 
gemeinfehaftlichen  Gang. 

Die  Längsachfen  der  Säle  find  von  Nordnordwellen  nach  Südfudoften  gerichtet.  Bei  der  Berechnung 
der  angeblichen  118  Betten  ifl  jeder  Saal  mit  24,  jedes  Abfonderungszimmer  mit  2  Betten  und  das 
Dauerbad  mit  I  Wanne  belegt  angenommen,  da  im  II.  Obergefchofs  nur  10  Betten  Platz  haben.  Die 
Slirnfeitcn  der  Säle  blieben  fcnflerlos,  fo  dafs  eine  volle  Längsdurchlüftung  im  Sommer  nicht  möglich  ift. 
Hingegen  wurden  über  den  Scitcnfcnflcrn  befondere  Lüftungsklappen  angeordnet.  Die  Saaldecke  ifl  im 
Erdgefchofs  durch  zwei  Reihen  eifemer  Säulen  geftützt. 

Die  Heizung  erfolgt  durch  verbefferte  Iit(kmann'(c\\c  Luftheizungsöfen  im  Kellergefchofs,  deren 
eifernc  Rauchrohre  die  Abluft  unter  dem  Fufsboden  abfaugen.  Der  Dachboden  dient  u.  a.  zum  Auf- 
bewahren von  Kleidern  und  Wäfchc. 

Infolge  beengter  Bauftelle  verband  man  in  der  Royal  infirmary  zu  Liverpool 
einen  rechteckigen  und  einen  Kreisfaal  zu  einem  Doppelpavillon  mit  zwei  Kranken- 
ge fchoffen^ Fig.  109  8  77).  Jede  feiner  vier  Abteilungen  hat  eigenes  Zubehör  zwifchen 
dem  Saale  und  dem  mehrere  Pavillons  verbindenden  Flurgang,  der  auch  zu-  ihrer 
gemeinfehaftlichen  Treppe  nebft  Aufzügen  führt. 

Jede  Kreisfaalabteilung  erhielt  20,  jede  andere  23  Betten,  von  denen  im  Kreisfaal  18,  im  Recht- 
eckfaal  14  Rehen.  Zwifchen  den  zahlreichen  Nebenräumen  am  Rechteckfaul  wurden  2mal  Qucrgänge 
zur  Lüftung  cingefchaltet. 

Der  nördliche  Kreispavillon  erhielt  hohen  Unterbau,  der  unter  den  Nebenräumen  Kohlengelafle. 
unter  dem  Saal  Magazine  nebfl  Ambulanzen  und  unter  dem  Abortgebäude  eine  Stallung  enthält.  In 

•;*  Nach  Stirmhofel  Erweiterung  «bau  der  (ladtifchen  Kr-inkenunftült  iu  Magdeburg  Wochbl.  f.  Aich  u  tng 
iS8»,  S.  2. 

J1T)  Nach:  Building  nnv,,  Bd.  53.  S.  .8 


Zweigefchoffiger  chirurgifcher  Doppelpavillon 
für  118  Betten  in  der  ftädtifchen  Krankenanftalt 
zu  Magdeburg  *"). 

1882. 
Arch.:  Sturm**/,! 
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den  Obergefchoffen  liegen  vom  Verbindungsgang  aus  links  am  Mittclgang  der  Kaum  für  die  Paticn'.cn- 
kleidung,  je  ein  Arzt-,  Speife-  und  Schweflernzimmer,  rechts  ein  Abfondcrur.gszimmcr  ftlr  2  Betten  und 
eine  SpOlkOche.  Im  Südpavillon  wurden  am  breiteren  Mittelgang  Krankenräutnc  für  4  Wärterinnen  ,  ein 
Baderaum  für  diefe  und  ein  Dampfbad  für  Zahlende  angeordnet.  Hinter  diefer  Gruppe  folgen :  ein  Quer- 
gang,  Räume  für  5  zahlende  Kranke  und  für  Patientenkleidung,  dann  der  zweite  Quergang,  das  Schweflern- 
uratner  und  die  SpUlkUchc. 

3)  Blockbauten. 

Der  Blockbau  wird  notwendig,  fobald  man  mehr  als  zwei  Krankenräume  —  aus- 
fchliefslich  der  Abfonderungszimmer,  die  im  vorliegenden  l  ieft  immer  zum  Zubehör 
gerechnet  werden  —  mit  gemeinfamen  Nebenräumen  vereinigt.  Die  fo  gebildete 
Gruppe  kann  entweder  ein  ganzes  Gefchofs  für  fich  beanfpruchen ,  oder  mehrere 
Gruppen  werden  in  einem  Gefchofs  zufammengelegt,  erhalten  gemeinfehaftlichen 
oder  getrennten  Zugang  und  wiederholen  fich  in  darüber  liegenden  Gefchoffen,  je 


Fig.  109. 
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Planfkizze  zum  zweigefchoffigen  Doppelpavillon  für  26  chirurgifche  und  Innerlichkranke 
in  der  Xew  A'oyai  infirmaiy  zu  Liverpool 
1889. 
Aren.:  WaUrktm/,. 

nachdem  man  der  Krankheitsgattungen  oder  der  Gefchlechter  wegen  Trennungen 
bedarf.  Jede  Gruppe  kann  fich  aus  gleich  oder  aus  verfchieden  grofsen  Kranken- 
räumen zufammenfetzen.  In  beiden  Fällen  werden  fie  an  zwei  oder  drei  Seiten 
eines  gemeinfehaftlichen  Vorraumes  angelegt,  oder  man  reiht  ,  die  Krankenräume  an 
einer  Seite  eines  Korridors  und  bringt  die  Nebenräume  zwifchen  erftere  oder  jenfeits 
des  Flurganges.  In  folchen  Bauten  follte  man  die  Krankenzahl  eines  Gebäudes 
noch  kleiner  zu  halten  fuchen  als  in  den  Pavillons.  Ihre  Verwendung  fteht  nach 
Rubner  nicht  im  Widerfpruch  mit  dem  Prinzip  der  Dezentralifation;  denn  »die  Ver- 
einigung von  wenigen  Kranken,  20  bis  30,  in  einem  grofsen  Saal  oder  in  mehreren 
kleinen  bedingt  keinen  wefentlichen  Unterfchied«  *78).  Schwierigkeiten  bereitet  in 
allen  Blockbauten  die  paffende  Lage  der  Räume  zum  Sonnenlicht,  da  immer  einige 
Krankenräume  nur  einfeitige  Belichtung  und  der  Tagraum  oft  Nordlicht  erhalten. 

In  einzelnen  Fällen  kommen  auch  Mifchformen  vor,  wie  im  Höpital  Mhiil- 
moniant  zu  Paris,  deffen  beide  mittlere  Pavillons  im  Erdgefchofs  4-Bettenzimmer  an 
einem  Flurgang  und  im  Obergefchol's  zweifeitig  belichtete  Säle  enthalten. 

Von  den  folgenden  4  Beifpielen  zeigt  nur  eines  die  eingefchoffige  Bauweife; 
die  anderen  Bauten  haben  mehrere  Gcfchoffe. 

Aus  drei  ungleichen  Abteilungen,  die  man  vereinigt  oder  getrennt  benutzen 
kann ,  befteht  jeder  der  4  cingefchoffigen  Blockbauten  im  Kreiskrankenhaus  zu 
Bernburg  (fiehe  die  ncbcnftehcndc  Tafel).    Die  weftlichc  Abteilung  mit  getrenntem 

Siehe:  Rihser,  a.  a.  O.,  S.  4<i. 
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Zugang  dient  in  2  Blocks  für  Hautkranke  und  in  den  2  anderen  für  Tuberkulöfe. 
Die  linke  Abteilung  zählt  21,  die  zweite  Abteilung  16  und  die  dritte  4  Betten. 

Die  Längsachfe  ift  von  Orten  nach  Werten  gerichtet.  Der.  fo  weit  als  es  die  Heizvorrichtungen 
erforderten,  unterkellerte  Kufshoden  liegt  0,»o  ">  Uber  dem  Erdreich.  Beide  Hauptabteilungen  werden 
durch  den  mittels  hohen  Seitenlichtes  erhellten,  inneren  Flur  betreten,  von  dem  aus  SpülkUche,  Aborte, 
Bade-  und  Wafchraum  der  erflen  Abteilung  zugänglich  find,  in  welcher  Geh  alle  Übrigen  Räume  nach 
dem  Tagraum  öffnen.  Die  zweite  Abteilung  erhielt  eigenen  Wafchraum,  Dampfbad  und  Abort,  die 
dritte  Abteilung  rechts  von  der  (Haswand  im  Flur  eigenen  Baderaum  und  Abort.  Diefc  Verteilung  des 
Zubehörs  ermöglicht  beliebiges  Trennen  oder  Zufammenzichen  der  Abteilungen.  Der  Zugang  zu  den 
Heizanlagen  im  Keller  erfolgt  von  lllfsen  unter  der  Wertabtcilung  und  die  Luttentnahme  an  der  Sudfeile. 
Die  Heizung  gcfchieht  durch  Warmwafferofen. 

Die  Uberbaute  Fläche  beträgt,  cinfchliefslich  der  Veranda,  7u8«tm,  fomit  17,»o  1"»  für  I  Bett;  auf 
die  Krankenräutnc  entfallen  435  und  auf  das  Zubehör  273  <tm  derfelben. 

In  Wiesbaden  erhielten  die  zweigefchoffigen  Pavillons  für  Innerlichkranke,  bezw. 
für  Syphilitifche  und  Hautkranke  (Fig.  ito87'-')  2  Gefchoffe  mit  je  2  getrennten  Ab- 
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Pavillon  für  Innerlichkranke  mit  46  Betten  im  rtädtifchen  Krankenhaus  zu  Wiesbaden  2"). 

1879. 

Arch. :  Gräfin,  &  SckutitJf*. 

teilungen  zu  II,  bezw.  12  Betten,  fo  dafs  hier  eine  lotrechte  und  wagrechte 
Teilung  vorhanden  ift.  Die  erftere,  deren  Folge  eine  eigene  Treppe  für  jede  Ge- 
baudehälfte  war,  ermöglicht  vollftändige  Trennung  der  Gefchlechter  im  Gebäude. 

Die  Längsachfe  des  Pavillons  ift  von  Nordoftcn  nach  Sddweften,  die  Eingangsfeite  gegen  SUdoften 
gerichtet. 

Bad,  Ai:urt  und  SpülkUche  find  an  der  Mittelwand  in  einem  nur  durch  niedrige  Wände  geteilten 
Kaum  von  etwa  21-»o  lm  Grundfläche  eingebaut,  wobei  die  SpülkUche  kein  unmittelbares  Licht  erhielt. 
Der  Wafchtifch  liegt  im  Vorraum  der  Pflegerin.  Die  Heizung  der  Krankenräume  erfolgt  durch  ummantelte, 
im  9  Bettenfaal  auch  gekuppelte  Ventilationsofen.  Ein  demfelbcn  Typus  folgender  Neubau  im  Kranken- 
haus erhielt  Saminelheizung  :'fiehe  Fig.  39  bis  4t,  S.  85). 

Die  zwei  grofsen,  drcigcfchoffigcn  Blockbauten  im  Hopital  Ste.-Eugtnie  zu  Lille 
(Fig.  111  u.  I12*M')  haben  in  jedem  Gefchofs  2,  zufammen  6  Hauptabteilungen. 
Je  drei  übereinander  erhielten  gemeinfehaftliche  Treppe,  aber  fonft  getrenntes  Zu- 
behör  und  bilden  eine  Gebäudehälfte  für  fich,  von  der  man  zur  anderen  nur  nach 
Durchfchreiten  der  freien  Luft  gelangen  kann.  Jede  Hauptabteilung,  mit  Ausnahme 
derjenigen,  welche  Operationsräume  enthalten,  hat  35  Betten. 

Die  Längsachfe  des  Blocks  ift  von  Stiddien  nach  Nordweften  gerichtet,  und  feine  Kopf  bauten 
flehen  mit  anderen  erdgefchofligen  Gebäudeteilen,  feine  Treppenhäufer  durch  rechtwinkelig  in  fic  mündende 
Verbindungsgänge  mit  anderen  Teilen  des  HofpitaJs  in  Verbindung.  Jeder  Block  ift  HO  m  lang;  der  Abftand 


~»)  Nach:  Bi.a.sBK,  a.  a.  O.,  Bd  II,  S.  iot. 

W)  Nach:  EncycteftdU  i3?6,  PI.  31«  u.  33«. 


Digitized  by  Googl 


der  Blocks  beträgt  100"'  und  ihre  Höhe  bis  zum  llauptgcfims  17,jo  bis  zur  Oberkante  der  (leiten 
Manfardc  21,70»,  gleich  dem  4, «-fachen  ihres  Abflandcs.  Der  Erdgcfchofsfufsboden  beSndet  fich  0,io  m 
über  dem  zwifchen  den  Blockbauten  gelegenen  Hofe  und  etwa  2f*o m  über  dem  Erdreich  aufserhalb 
des  leihen. 

In  jeder  Gcbäudebälftc  erhielten  der  kleine  Saal  mit  6  und  der  grofse  mit  22  Betten  gemeinfehaft- 
liches  Zubehör.  Uebcr  dem  Operationsramn  liegen  in  beiden  Obergefchoffen  je  1  Rekonvatescentenraum  mit 
5  Betten  und  ein  I  Bettenzimmer,  und  im  Erdgefchof»  wurde  an  die  Nebentreppe  eine  Wärmcftube  filr 
Rekonvalescenten  angebaut.  Alle  Krankenräume  haben  Luftofenheizung  und  Säuglüftung.  Im  Sockel- 
gefchofs  find  die  (amtlichen  Badewannen  des  Blocks  in  2  Abteilungen  vereinigt. 

Von  1 175  1»  überbauter  Fläche  entfallen  auf  die  Säle  einfchliefslich  des  Rekonvalescentenraumes 
10S6,  auf  das  Zubehör  679  V". 


4)  Gebäude  für  anfteckende  Kranke. 
,8*  Kranke,  «eiche  an  anfteckenden  Krankheiten  leiden,  foll  man  weder  in  die 

Kenn* 

«ichnung.  Säle,  noch  in  die  Abfonderungszimmer  von  allgemeinen  Krankengebäuden  legen 
oder  darin  beladen,  wenn  (ich  eine  folche  Krankheit  bei  ihnen  nach  erfolgter  Auf- 
nahme zeigt.  Für  ihre  Unterkunft  bedarf  man  daher  einzelner  Abfonderungsgebäude, 
welche  teils  beliebig  für  die  eine  oder  andere  anfteckende  Krankheit  Verwendung 
finden  können,  teils  befondere  Vorkehrungen  erfordern,  wie  fie  die  Behandlung  der 
einen  oder  anderen  anfteckenden  Krankheit  bedingt.  Derartige  Vorkehrungen  werden 
unter  5  und  die  vorübergehend  für  Zeiten  von  Epidemien  errichteten  Hauten  werden 
unter  c,  1,  ß  befprochen. 

In  Nachftehendem  haben  wir  daher  nur  mit  Abfonderungsgebäuden  der  erfteren 
Art  zu  thun,  welche  je  nach  Bedarf  den  Abteilungen  für  Innerlichkranke,  für 
Aeufserlichkranke  und  für  Anfteckendkranke  dienen.  Da  Zahl  und  Art  derartiger 
abzufondernder  Erkrankungen  wechfeln,  müffen  in  Abfonderungsgebäuden  die  Räume 
unter  Umftänden  nacheinander  für  verschiedene  Patienten  mit  verfchiedenen  Krank- 
heiten ohne  Nachteil  fur  die  Kranken  verwendbar  fein.  Dasfelbe  gilt  auch  von 
den  allgemeinen  Krankengebäuden  in  Krankcnhäufern  für  anfteckende  Kranke. 
a83  Um  diefem  wechfelnden  Bedarf  entfprechen  zu  können,  erfordert  ein  Gebäude 

lugeftauunK.  Behandlung  Anfteckcndkrankcr  in  diefem  allgemeinen  Sinn  die  höchfte  Voll- 
endung in  allen  den  Eigenfchaften,  die  bisher  für  Krankengebäude  im  allgemeinen 
verlangt  wurden. 

Thorne-T/torne**1)  hält  durchfch'nittlich  eine  Zahl  von  12  folchen  an  an- 
fteckenden Krankheiten  Leidenden  für  die  höchfte,  welche  einer  Pflegerin  untcrftellt 
werden  kann,  und  betrachtet  diefe  Zahl  auch  als  das  Höchftmafs  an  Betten,  welche 
ein  Krankengebäude  für  Anfteckendkranke  faflen  foll,  wenn  das  Verhältnis  zwifchen 
akuten  und  rekonvalescierenden  Fällen  fur  die  verfchiedenen  Alter  das  gewöhn- 
liche ift. 

l>ie  geringftc  Ausdehnung  erhielten  die  Ifulierpavillons  in  St. -Denis  und  in  der  Norm  A  des  Locol 
g<r,tin»u>it  board  zu  London,  in  Hamburg-Eppendorf,  Berkfhire ,  Tunbridge  u.  f.  w. ,  wo  Gebäude  fur 
4  bis  6  aufleckende  Kranke  errichtet  wurden,  in  denen  meid  eine  Trennung  der  Gcfchlechter  noch  mög- 
lich ift.  An  anderen  Orten  lleigerte  man  ihre  Ausdehnung  beträchtlich,  im  Kaifcr-Franz-Joleph-Spilal 
fogar  bis  auf  74  Betten. 

Die  eingefchoffige  Bauweife  hat  fich  nach  Thornc-Thorne  fur  die  Verwaltung 
am  bequemften  erwiefen;  nach  feiner  Meinung  bringen  jedoch  Gebäude  mit  zwei 
Gefchoffen  bei  einem  mit  Ruckficht  auf  die  Gebäudehöhe  ausreichenden  Gelände, 

Siehe:  Tiiük.ne-Tiii>s\e .  R.    Engii/h  (Mation  he/fitalt.    Tramactioni  cf  tkt  ftventk  inttrnatiaital  c**trt/t 
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fowie  unter  der  Vorausfetzung  guter  Lüftung  beider  Gefchofle  und  ebenfolcher  Ver- 
waltung keine  Nachteile.  Ueber  die  Trennung  der  Gefchofie  durch  Trcppenhäufer 
fiehe  Art.  220  (S.  130). 

Bezüglich  der  I-agerung  von  Anfteckendkranken  hält  man  in  England  befonders 
am  weiten  Bettenftand  feft,  um  jeden  Kranken  möglichft  von  feinem  Nachbar  ab- 
fondern  zu  können. 

In  den  englifchen  Memoranden  des  Lt>(aJ  zevernmtni  btard  werden  für  ein  He»  m  YVandramn, 
14.10  <Im  Bodenfläche  und  56,»*  cbn>  Luftraum  (=  bezw.  12  Fufs,  156  Quadr.-Fufs  und  2000  Kub.-Fufs) 
gefordert. 

Von  besonderen  Vorkehrungen  zum  Unfchädlichmachen  des  infektiöfen  Staubes 
hat  der  von  Schumburgt*i")  gemachte  Vorfchlag,  feine  Entftehung  durch  ?Herbei- 
führung  einer  gewiffen  Feuchtigkeit«  zu  hindern,  nach  meiner  Kenntnis  zu  befon- 
ders ftarker  Befeuchtung  der  Luft  bisher  nicht  geführt.  Ueber  die  Verfuchc  zur 
Sterilifierung  der  Abluft  vor  Entfernung  derfelben  aus  dem  Gebäude  findet  fich 
das  Nähere  unter  5,  d:  bei  den  Bauten  für  Pockenkranke.  Im  Inftitut  für  infektiofe 
Krankheiten  zu  Berlin  hält  man  das  ganze  Jahr  hindurch  die  oberen  Fenfterflugel 
etwas  geöffnet. 

Sehr  bemerkenswert  ift  das  Beftreben,  das  Zubehör  der  Krankenräume  mög- 
lichft  zu  vereinfachen,  wie  aus  der  von  Thome-Thorne  für  feinen  12- Betten  bau 
geforderten  geringen  Zahl  von  Nebenräumen  hervorgeht,  worin  beide  Säle  nur  durch 
den  Eingangsflur  und  den  Nur/es  dutyroom  getrennt  werden  und  jeder  nur  einen 
eigenen  Abort  und  einen  Ausgufs  an  dem  im  übrigen  freien  Saalende  erhält. 
Allerdings  nimmt  er  dabei  an,  dafs  einzelne  Abfonderungszimmer  in  befonderen 
Gebäuden  vorhanden  feien,  läfst  aber  ihre  Verbindung  mit  gröfseren  Krankenräumen 
nur  in  ganz  kleinen  Hofpitälern  zu. 

AUhvinckle  verlangt  auch  Klume  für  die  Badewanne ,  für  reine  Wäfchc ,  Ausgufs .  I'flcgerinnen- 
abort  nnd  Kleidung,  fowie  eine  Spcifekamtncr  und  für  jeden  Krankenraum  einen  eigenen,  unmittelbar  aus 
demfelben  zugänglichen  Abort.  —  Am  weitefien  ift  man  in  Moabit  gegangen,  wo  man  den  Verfuch  machte, 
alles  Zubehör  für  die  eine  lfolierbaracke  mit  9  Betten  durch  eine  vorgelegte  Glashalle  zu  erfetzen,  bezw. 
darin  zu  vereinigen.  —  Oefter  fchläft  das  Perfonal  in  einem  Obergefchofs. 

Das  befondere  Gepräge  erhält  das  Abfonderungsgebäude  dadurch,  dafs  feine 
Abteilungen,  wenn  deren  mehrere  vorhanden  find,  eigenes  Zubehör,  eigene  Heizung 
und  Lüftung  und  eigene  Zugänge  erhalten  und  die  Möglichkeit  der  Aufhebung 
einer  Verbindung  diefer  Abteilungen  unter  fich  beftcht.  Unter  Umftänden  ift  auch 
die  Perfonalverbindung  des  Abfonderungsgcbäudes  mit  anderen  Gebäuden  vollftändig 
auszufchliefsen,  was  dann  zu  befonderen  Vorkehrungen  bezüglich  des  Hereinreichens 
von  Speifen  und  Vorräten  führt,  wie  fic  Bcifpiele  unter  5  zeigen.  Diefes  und  die 
Ueberwachung  des  Einganges  macht  die  Lage  der  Spülküche  oder  des  Wärterinnen- 
zimmers an  demfelben  hier  befonders  notwendig. 

Zu  den  bisher  befprochenen  Bautypen :  dem  Pavillon,  dem  Doppelpavillon  und 
dem  Blockbau,  kommt  für  Anfleckendkranke  auch  noch  als  eine  Abart  des  zuletzt 
genannten  das  Krankengebäude  mit  Einzelzimmern  zur  Verwendung. 

Der  Pavillonbau  hat  für  die  in  Rede  flehenden  Zwecke  als  Einzelbau  weniger 
Verwendung  gefunden,  da  darin  das  Unterbringen  von  zwei  Gefchlechtern  oder 
Krankheiten  nur  bei  zweigefchoffiger  Bauweife  möglich  wird,  kommt  aber  dort  zur 
Geltung,  wo  ihre  Trennung  mehrere  folchc  Bauten  erfordert  oder  wo  es  fich  nur 
um  ein  Gefchlecht  handelt,  wie  in  Militär-Hofpitälern.    Wird  das  Zubehör  umfang- 
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reicher,  fo  ift  er  namentlich  auch  dann  den  Doppelpavillons  vorzuziehen,  wenn  drei 
Saalfeiten  frei  bleiben  können. 

Von  den  6  folgenden  Beifpielen  betreffen  die  erften  4  ein-,  die  anderen  zwei- 
gefchoffige  Bauten,  welche  nach  der  wachfenden  Zahl  der  Betten  in  den  beigefügten 
Abfonderungsräumen  geordnet  wurden. 

In  Hamburg- Eppendorf ■•*)  find  die  gröfseren  Ifolierpavillons  für  15  Betten 
den  allgemeinen  Pavillons  (vcrgl.  Fig.  80,  S.  149)  nachgebildet,  wobei  folgende 
Aenderungen  vorgenommen  wurden. 

An  der  Eingangsfeite,  wo  links  nur  I  Ifolierzimmer,  rechts  der  Baderaum  liegen,  fiel  der  Querflur 
weg.  In  dein  mit  14  Betten  befetzten  Saal  flehen  diefe  fo  eng  wie  in  den  allgemeinen  Pavillons.  Neben 
dem  4 m  tiefen  Tagraum  liegen  rechts  die 
Spülküche  und  links  die  Aborte  mit  dem 
Wäfchcabwurf ;  doch  ift  hier  die  erftere  nur 
vom  Saal  zugänglich.  Unter  dem  Tagraum 
und  feinen  Nebenräumen  liegen  der  Heiz 
räum,  ein  Gcrätcraum,  eine  Niederlage  und 
ein  Raum  für  fchtnutzige  Wäfche.  Der  Saal 
erhielt  Dachreiter  und  die  Hälfte  der  Fenllcr 
Glasjaloulien. 

Im  Koc/i  i'chen  Inftitut  für  In- 
fektionskrankheiten zu  Berlin  enthal- 
ten die  eingefchoffigen  Baracken  je 
18  Betten,  welche  in  zwei  derfelben 
einen  Saal  füllen ,  während  in  den 
anderen  beiden  jeder  Saal  nur  14 
Betten  fafst  und  4  derfelben  in  zwei 
Einzelzimmern  liegen.  Die  letztere 
Gattung  ftellen  Fig.  113  u.  1 14 
dar.  In  allen  diefen  Baracken  wur- 
den am  Wertende  des  Saales  Tag- 
raum und  Saalabort  und  am  Oftende 
das  übrige  Zubehör  angeordnet. 

Wegen  des  aus  Schwemmfand  begehen- 
den Erdreiches,  wegen  feiner  tiefen  Lage  gegen 
die  benachbarte  Strafte  und  wegen  de*  nötigen 
Gefälles  nach  dem  Strafsenkanal  erhielten  die 
Baracken  eine  Unterkellerung;  ihr  Erdgefchofs- 
fufsboden  liegt  2i00  m  über  den»  umgebenden 
Gelände;    der   Keller    fleht  auf  einer  ü,*o m 

ftarken,  unter  dem  ganzen  Gebäude  durchgeführten  Betonplatte,  und  die  Seitenwände  des  Kellers  find 
durch  eine  Erdhöfchung  gefchützt.  Da  die  Gebäude  im  Winter  errichtet  werden  raubten,  hat  man  lic 
aus  Fachwerk  mit  Gipsplattcnbcklcidung  hergeflcllt.  Um  die  Baumaterialien  trocken  tu  halten ,  ftehen 
der  Saal  durch  gelochte  Bleche  mit  den  Hohlräumen  von  Fufsboden,  Wand  und  Decke  und  diefe  wieder 
durch  Sauger  im  Dachtirft  mit  der  Aufsenluft  in  Verbindung.  Der  Eingangsflur  ift  durch  Deckenlicht 
erhellt;  die  Eckräumc  haben  fehr  reichliches  Fcnftcrlicht.  Im  fcnflcrlofcn  Vorraum  de«  Abortes  liegt 
der  BettfchulTelnaingufs  t<  nclift  PifToir  c.  Der  Baderaum  ift  vom  Flur  und  vom  Saal  zugänglich.  Die 
reichlich  vorgefehenen  Wafcheinnchtungen  a  und  die  Bäder  werden  von  einem  1000 1  fallenden  WafTer 
bchältcr  unter  der  Flurdecke  gefpeitt,  der  mittels  Umlauf  vom  WannwafferkefTel  im  Geräteraume  t  erwärmt 
ift.    In  der  Schüttfeuerung  der  letzteren  foll  der  Kehricht  verbrannt  werden.    Die  Beleuchtung  erfolgt 
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Eingefchoflige  Baracke  für  17  Betten 
im  Inftitut  für  Infektionskrankheiten  zu  Berlin1««). 
1891. 

Arch  :  Boüger. 
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durch  elektrifches  Glühlicht.  Alle  Gas-,  Waffer-  und  Entwäffcrungsleitungen  ,  die  GeruchvcrfchlüfTe  der- 
fclben  u.  f.  w.  wurden,  leicht  zugänglich,  im  Keller  angeordnet. 

Bezüglich  der  Heizung  und  Lüftung  fiehe 
Fig.  115.  Art.   126   (S.  74}.    Eine  Längsdurchluftung  der 

oberen  Teile  des  Saales  ifl  durch  Oeffnungen  in 
den  Gicbelwänden  von  Saal ,  Tagrautn  und  Flur 
ermöglicht. 

In  der  » Abfonderungsbaracke  ^  des 
Garnifon-Lazaretts  zu  Stettin  (Fig.  1 1 5 s 8 a> 
Collen  der  1 2-Bettcnfaal  für  Epidemien 
und  die  3  Abfonderungszimmer  für 
verschiedene  anfteckende  Krankheiten 
dienen ;  doch  haben  alle  4  Kranken- 
räume gemeinschaftliches  Zubehör. 

Die  Längsachle  der  »Baracke«  ifl  von 
Nord  nach  Süden  gerichtet.  Ueber  dem  langen  Mittelgang  wurde  vor  dem  Tagraum  ein  l.üftungsfchlot 
angeordnet.  Der  Keller  erhielt  nur  geringe  Ausdehnung.  Hier  liegen  nach  Werten  unter  dem  3-Bctten- 
zimmer  nebft  Wärterflubc  ein  urfpritnglich  zum  Lazarcttgehilfen- Wohnzimmer,  dann  aber  zum  Geräteauf- 
bewahrungsraum  und  Schulzimmer  fUr  die  Lazarcttgehilfen-Schule  beflimmtcr  Kaum,  und  unter  denjenigen 
für  Wartergeräte  und  Abortc  ein  Kohlen-,  bezw.  Gerätegelafs  zur  Erleichterung  der  Abfperrung  des  Be- 
triebes der  Baracke. 

Fig.  116. 


Eingefchoffige  Abfbnderungsbaracke  für  20  Betten 
im  Garnifon-Lazarett  zu  Stettin  "*). 


«Juerfchnitt-  —  'tjjo  *•  Cr. 


Eingefchoffiger  Pavillon  für  25  Betten  im  St. 

Epidcmicfpital  zu  Budapefl  ***). 


In  den  Pavillons  des  St. -Ladislaus -Epidemie- 
fpitals  zu  Budapcft  (Fig.  i  \6  u.  ii?*88)  ift  eine 
Trennung  für  zwei  Gefchlechter  oder  Krankheiten 
ermöglicht  worden,  indem  man  den  Kopfbau  mit  dem 
Saalbau  durch  eine  kurze  Glashalle  verband  und  jeder 
diefer  Raumgruppen  von  16,  bezw.  9  Betten  einen 
gefonderten  Eingang  gab. 

Die  Pavillons ,  deren  Längsachfe  von  Nurdnordwcfl  nach 
Siidfüdoftcn  gerichtet  ift,  haben  'J,«o  m  hohe  l'nterbauten  und  liegen 
parallel  unter  lieh  mit  4<i.oo  m  Achfenabfland  in  2  Reihen  fymme- 
trifch  zu  einem  offenen  Verbindungsgang. 

Das  Zubehör  des  Saalbaucs  befleht  in  je  I  Wärter/immer, 
Raum  für  reine  Wäfche .  Thcekuche,  Badezimmer  und  Abort,  da» 


»'')  Nach:    Da§  GaruifonUiareth  in  Stettin 
Garnifon  Stettin. 

<«)  Nach:  Aidwincki  r,  a  a  0  ,  S.  aS». 


Berlin    1896     Taf    jj.  —  Sünderabdruck  am: 


der 


.87. 
Beifpit 
III. 


m 

Heifpiel 
IV. 


Digitized  by  Google 


"74 


Betfpld 
V. 


Beifpicl 
VI. 


Fig.  118. 


ea.         w.  Gr. 
Zweigefchoffiger  Abfonderungs- 
Pavillon  für  16  Betten 
im  Hofpital  fUr  infcktiöfe  Krankheiten 
zu  Sheffield.  —  Erdgcfchofs'»7). 
1880. 

Arch.  :  iWin 


jenige  des  Kopf  baucs  in  t  Ifolierzimmcr  -  und  1  Wärterraum.  Im  Unterbau  befinden  (Ich  die  Räume  für 
die  Heizung,  die  Desinfektion  der  Bettwäfche,  die  Handwagen  zur  Speifenbeförderung,  die  Patienten- 
klcidung  und  den  Heizer.  Die  Decke  des  Saales  ift  aus  Belongufs  zwifchen  eifernen  Bindern  hergeftelll. 
Zur  Erwärmung  dient  eine  mit  der  Lüftungsanlage  verbundene  Niederdruckdampf-  und  Dampf luftheizung. 
Der  mittlere  Teil  des  Saales  hat  einen  Dachreiter. 

Eng  begrenztes  Gelände  zwang  im  Infektions-Hofpital  zu  Sheffield  (Fig.  Ii8s87) 
zur  Anordnung  von  vier  zweigefchoffigen  Pavillons  mit  dreifeitig  belichteten  Sälen 
zu  je  8  Betten,  welche  unten  für  Männer  und 
oben  für  Frauen  dienen,  aber  gemeinschaftlichen 
Eingang  haben. 

Ihre  Längsachfc  ifl  von  NordoHen  nach  Südweflen  ge- 
richtet. Das  Wärtcrinncnzimmcr  dient  als  Spülktlchc,  enthält 
daher  einen  Herd  und  SpUlftcin.  Die  Heizung  und  Lüftung 
erfolgen  durch  2  in  der  Mitte  des  Saales  aufgehellte  Feuerplätzc 
mit  Heizkammern  und  FrifchluftzufUhrung. 

Das  Parkhofpital  Hither  Green  bei  London 
hat  6  zweigefchoffige  Ifolierpavillons  für  2  ge- 
trennte übereinander  liegende  Abteilungen  zu  je 
5  Betten  (Fig.  1 19 t88)  mit  gefonderten  Eingängen. 

Das  an  der  Nordfeitc  angeordnete  Treppenhaus  ifl  daher 
unmittelbar  vom  Verbindungsgang  aus  zugänglich.  Am  benach 
harten   Erdgcfchofseingang    liegt  der    Pflegerinnenabort  nebll 

Ausgufs. 

Zwifchen  den  Kopfbauten  am  Sudende  ifl  eine  Veranda 
angeordnet,  und  von  den  Sälen  aus  kann  man  mittels  der  angebauten  eifernen  Treppe  unmittelbar  in  den 
Garten  gelangen.    (Siehe  den  Gefamtplan  in  Kap.  4,  unter  d,  1,  «J 

Der  Doppelpavillon  hat  wegen  feiner  guten  Eignung  zur  Trennung  der  Ge- 
fchlechter  ausgedehntere  Anwendung  auch  zu  Abfonderungszwecken  in  Deutfchland, 
England   und  neuerdings  ebenfalls  in 

Frankreich    gefunden.      Der    leitende  Fiß#  1 '9- 

Typus  war  längere  Zeit  derjenige  des 
von  Gropius  &  Schmieden  geplanten 
Evakuations-Pavillons  in  Bethanien  zu 
Berlin tN9),  denen  Eingänge  an  den 
Enden  zwifchen  je  2  Einzelzimmern 
liegen  und  deffen  doppeltes  Zubehör 
in  der  Mitte  durch  eine  Querwand  ge- 
trennt ift.  Die  beiden  hier  in  der  Front 
angeordneten  Wärterzimmer  haben  nur 
gemeinfchaftlichen  Zugang  durch  einen 
Windfang. 

Die  nachfolgenden  6  Beifpiele  find 
nach  ihrer  neigenden  Bettenzahl  geord- 
net und  Hellen  {amtlich  eingefchoffige 

Bauten  dar.    Die  crimen  beiden  zeigen  je  2  einreihige  Säle,  die  in  Tunbridge  eine 
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Zweigefchoffiger  Ifolierpavillon  für  10  Betten 
im  Parkhofpital  //ither  Green  zu  London  tn). 
1895-97- 

Arch.:  Halt. 


»*:J  Nach:  TtHtk  annuat  rt^rt  oj  tht  local  govemmtnl  h>ard  1SS0-81.  Su///tmmt  t*mt*l*i*g  rrfcrl  and  /«/tri 
Jttimiiud  /)■  tht  (varJt  mtdical  e/fictr  on  Ihr  v/e  and  inßutmt  ./  hej+itmU  /or  iu/ectiaut  di/tafts.  Prr/rnted  t»  l-otli 
kfu/tt  0/  l'arliamtnt  /■/  command  c/  Her  Majrfly.    London  188»     T.if  XXXVI 

*")  Nach:  B*ild*r,  Bd.  73  (1897t,  S.  47. 

1»)  Siehe:  GlMMWS  &  ScmilBDBN.  Der  Evacuations  Pavu'.on  für  die  Krankeoanftalt  Bethanien  in  Berlin.  Zeiifchr.  f. 
liauw.  1873,  S.  IJt. 
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Fig.  121. 


gemeinfchaftliche  Längsachfe  haben  und  in  Berkfhire  parallel  zu  einander  flehen. 
Von  den  anderen  Beifpielen  für  zweireihige  Doppelfälc  haben  zwei  einen  gemein- 
fchaftlichen  Zugang  in  der  Mitte,  die  anderen  beiden  getrennte  Zugänge  zu  den  Sälen. 

Die  Pläne  der  zwei  Doppclpavillons  im  Hofpital  für  Infektiöfc  zu  Tunbridge 
geben  Fig.  120  u.  12 1  *'°)  wieder. 

Die  geringe  Breite  der  Säle  wurde  durch  die  vorhandenen  kurzen  Bauhölter  veranlafst ,  welche 
verwendet  werden  füllten.    Die  Heizung  erfolgt  durch  Wandkamine ,  die  Lüftung  durch  Lufteinläffe  Uber 

dem  Fufsboden  und  doppelwandige  Firftrohre. 

Im  Royal  lierkfhire  hofpital  zu 
Reading  find  die  Mängel  der  n-Form 
infolge  des  geringen  Abftandes  der 
Baukörper  noch  vermehrt;  doch  hat 
man  verfucht,  durch  eine  gute  Innen- 
lüftung die  gcfundheitlichen  Verhält- 
nifie  des  Baues  zu  verbeffern.  Der 
eine  Saal  dient  den  Männern  und  der 
andere  den  Frauen.  Jeder  hat  voll- 
ftändiges  Zubehör. 

Eine  gemeinfchaftliche  Küche,  in  deren 
Thtlren  Ausgabefenftcr  angeordnet  find ,  trennt 
beide  Säle  (Fig.  122  bis  1241»1). 

Nel>cn  erfterer  liegen  getrennte  Pflegerin- 
nenaborte. Die  hochgelegenen  Fenfler  in  den 
Saaleingangswänden  wiederholen  fich  in  den 
Eingangsrluren.  Zur  Heizung  dienen  Kamine 
von  Shillil'o  «~  Co.  mit  Luft-Zu-  un<l  Abführung, 
l'ngewinnte  I.uft  kann  auch  in  den  4  Saal- 
ecken  eingeführt  und  durch  einen  llouard- Venli- 
lator Uber  der  Mitte  der  Decke  abgezogen  werden. 

Dem  von  Schmieden  &  v.  Welt-Jen  geplanten  Doppel pavil Ion  im  israelitifchen 
Krankenhaufe  zu  Berlin  konnte  infolge  des  befchränkten  Geländes  und  der  bau- 
polizeilichen Beflimmungen  nur  gedrungene  Form  gegeben  werden  (Fig.  125  u.  I26*9!). 

Am  Eingangsflur  liegt  jederfeits  ein  kleiner,  mit  Auf*enfenltcr  verfehener  Geräteraum.  Der  Abort 
ift  vom  Saal,  vom  Badezimmer  und  von  der  Spulkuchc  aus  zugänglich.  Die  hohen  Fcnftcr  des  Querganges 
laflen  fich  durch  Schnüre  von  unten  öffnen,  fo  dafs  eine  ausgiebige  Durchlüftung  des  Gebäudes  auch  in 
der  LS.ng*achfe  möglich  ift.  Da  die  Heizung  vom  Dampfkeffel  im  Hauptgebäude  aus  erfolgt  und  diefer 
keinen  Nachtbetrieb  hat ,  erhielten  die  Warmwalferöfen  genügenden  Durchmcffer ,  um  die  nötige  Wärme 
für  die  Nacht  •uffpeichern  zu  können;  fie  umfchliefsen  das  Abluftrohr,  welches  unter  der  Decke  für  die 
Sommerlüftung  ummantelt  wurde;  durch  Klappen  kann  man  diefen  Mantelraum  fchliefcen. 

Beträchtlich  gröfsere  Längenausdehnung  haben  die  zwei  eingefchofiigen  Doppel- 
pavillons im  Infektions  Krankenhaufe  zu  Weymouth  (Fig.  127893). 

Ihre  Längsachfc  ift  von  Nord  nach  Süd  gerichtet,  und  die  feitliche  Lage  des  Abortraumes,  gellattet 
auch  hier  eine  Längslüftung  der  Säle  durch  Stirnfenfler.  Leber  der  Kreuzung  des  Eingangs-  und  Quer- 
flures befindet  fich  ein  Lttftungsfchlot.  An  erflerem  liegen  links  ein  kleiner  Vorraisraum ,  ein  Brennftoff- 
und  darüber  ein  Regcnwafferbehältcr ,  recht«  ein  Ausgufs.  Die  Fenfler  in  den  Saalftirnwänden  wurden 
höher  geführt  als  die  im  übrigen  flache  Decke,  welche  hier  nach  den  Fenftern  anfleigt.  Vergitterte 
Luftungsöffnungen  mit  Schiebern  lind  am  Fufsboden  hinter  den  Betten  und  unter  der  Decke  vorhanden. 
In  der  Mitte  jedes  Saales  fleht  ein  Kamin  mit  einer  Warmtuflkammer,  deffen  Rohr  durch  einen  Luftungs- 
fchlot  geführt  ift. 

M)  Nach:  T>ior»k-Tmokkk,  a.  *.  o  ,  S.  ;65  u.  PI  XXXIX. 
*»')  Nach:  BuiUtr,  Bd.  j«  (.«7K),  S.  3U. 
J«)  Nach:  Börner,  •  ».  O.,  Kd  II,  S.  96. 

Nach;  Tmorne  TH..RNt,  ».  ».  O,  T*f.  I-IV  u.  S  ,83. 
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Emgefchoffiger  Pavillon  für  6  Betten  im  Hofpital 
für  infektiöfe  Krankheiten  zu  Tunbridge  s»°). 
1880. 
Arch  :  AWi. 
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Yollftändig  getrennt  find  die  beiden  Abteilungen  der  Doppelbaracken  im  In- 
ftitut  für  Infektionskranke  zu  Herlin  (Fig.  I28*91),  die  aus  zwei  zufammengeftofsenen 
Kinzelpavillons  beliehen. 

Ihre  Längsachfcn  lind  von  flg.  122. 

Norden  nach  Süden  gerichtet.  In 
der  Ausgeflaltung  gleichen  fie  den 
einfachen  Baracken.  (Siehe  Art.  286, 
S.  172.)  Nur  die  Warmwaffcrvcr 
forgung  wird  hier  für  das  Bade- 
waffer  durch  Badeöfen ,  ftlr  den 
Spülraum  und  die  Wafchtifche 
durch  Gasfeuerung  bewirkt. 

Aus  getrennten  Hälf- 
ten befteht  auch  der  Pavil- 
lon im  Kaifcr-Franz-Jofeph- 
Krankenhaus  zu  Böhmifch- 
Leipa  (Fig.  129*95). 

Hier  liegt  das  Zubehör  an 
unmittelbar  belichteten  Fluren;  da- 
gegen haben  die  Säle  nur  an  2 
Seiten  Fcnflcr. 

In  Hamburg  -  Eppen- 
dorf hat  man  in  den  kleinen 
Ifolierblocks  Typen  gefchaf- 
fen,  welche  nur  einer  an- 
deckenden  Krankheit  und 
einem  Gefchlccht  dienen 
follen.  Ihre  zwei  Kranken 
räume  haben  gemeinfehaft- 
liches  Zubehör.  Diefelbe 
Gemein fchaft  befteht  in  der 
Ifolierbarackc  zu  Moabit 
zwifchen  ihren  drei  Kran- 
kenräumen. 

Für  das  Unterbringen 
von  beiden  Gefchlechtern 
und  für  die  gleichzeitige 
Trennung  von  zwei,  bezw. 
mehreren  verschiedenen  In- 
fektionskrankheiten in  einem 
Gebäude  find  Blockbauten 
entftanden,  wie  der  nur  teil- 
weife zur  Ausführung  ge- 
langte Ifolierbau  im  London 
fn-er  hofpital  zu  London, 
die  Doppelblocks  nach  den  Plänen  des  Locol  government  board  zu  London  und  für 
ländliche  Epidemiefpitäler  in  Kärnten,  fowie  diejenigen  in  Kopenhagen.  Diefe  Pläne 


Lang-f<  hnill.  —  V»w»  w.  Cr. 
Eingefchofligcr  Infektion«  Pavillon  für  6  Betten 
im  Royal  Berk/hire  ho/filal  zu  Readinglfl). 
1S79. 

Atch.:  Merrit  &  StaUwood. 
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geben  die  nächften  6  Beifpiele,  welchen  mehrgefchoffige  Ifolierblocks  in  Wien 
folgen,  die  man  in  3,  bezw.  4  Abteilungen  trennen  kann. 

Von  den  kleinen  Ifolierblocks  in  Hamburg-Eppendorf  (Fig.  130  bis  1 32 a9tt)  find 
in  der  dortigen  Anftalt  1  1  Stück  ausgeführt  worden.    Vier  davon  dienen  als  Auf- 
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XIII. 


Fig.  125. 


nahmegebäude  und  die  übrigen,  je  nach  Bedarf, 
und  der  Fpidemieabteilung. 

Von  dem  gegen  Südweilen  gelegenen  Eingangsflur, 
Efsgefchirr  u.  f.  w.  flehen,  betritt  man  das  Badezimmer,  das 


Fig.  126. 


Eingefchoffiger  Doppelpavillon  lür  14  Helten 
im  ifraelitifchen  Krankenhaus  zu  Uerlin*'*). 
1882. 

Areh  :  Sthmitdtn  &  V.  Wdtxün. 
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der  chirurgifchen,  der  medizinifchen 


Fig.  127. 


Eingefchoffiger  Pavillon  für  12  Netten  1111  Ilofpital 
für  infektiöfe  Krankheilen  zu  Weymouth,  Port  *•'). 
1880. 

Arch  :  Crickmay  <V  San. 
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find  und  in  deren  Stirnfeiten  Flügelthüren  nach 


in  welchem  die  Schränke  für  reine  Wäfche, 
zugleich  als  Verband-,  bezw.  Operationsrauin 
benutzt  wird  und  den  Zugang  iu  beiden 
Krankenzimmern  vermittelt.  Das  kleinere 
Krankenzimmer  erhielt,  um  es  abfondern  zu 
können,  Ausgang  nach  dem  Garten;  beide 
haben  Dachreiter,  I.üftungsjaloul'icn  und 
Ofenheizung  mit  Luftzuführung.  In  dem 
Gang,  welcher  den  Abort  nebfl  einem  kaum 
für  unreine  Geräte  von  den  /.immern  trennt, 
liegen  der  Ausgufs  mit  Wafferzapfhahn  und 
in  der  Fenllerbrüflung  ein  Einwurf  für 
fehroutzige  Wäfche  nach  dem  durch  ein 
Wellblechdach  gefchützten  Drahlkaflen  an 
der  Aufsenfeite  des  Gebäudes.  Die  Warm- 
waflerbereitung  erfolgt  im  kupfernen  Bade- 
ofen. Alle  Räume  aufser  den  Kranken- 
zimmern find  nicht  heizbar.  Der  Wärter 
foll  in  einem  Krankenraume  und  nur  bei 
Raummangel  im  Badezimmer  fchlafen. 

Im  ftädtifchen  Krankenhaufe 
zu  Moabit  befteht  die  1883  er- 
richtete Ifolierbaracke  nur  aus  drei 
quadratischen  Krankenräumen  für 
je  3  Betten,  die  nebeneinander 
liegend  fich  an  ihrer  Nord  feite  nach 
einer  verglaften  Vorhalle  öffnen, 
deren  1 1  Fenftcr  herausnehmbar 
aufsen  angeordnet  wurden*97). 


>»•)  Fakf.  Rcpr.  nach    Zimmmmann  &  Riria,  a.  a.  O.,  1  »f.  II 
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Fig.  128. 


Jedes  Zimmer  hat  zeltartig  anrteigendc  Decke;  unter  ihrer  Mitte  fleht  ein  Dampfrippcnkörper,  der 
ganz  oder  teilweife  in  Betrieb  gefetzt  werden  kann  und  die  Zuluft  erwärmt.  Die  Abluft  entweicht  durch 
ein  Rohr  in  der  Mitte  der  Decke  in  das  Freie  und  durch 
Abzugsrohre  nach  einem  Turm  Uber  der  Mitte  der  Vorhalle, 
welcher  den  Warmwafferbehälter  enthält  und  Uber  Dach 
entlüftet  ift.  In  ähnlicher  Weife  wird  die  Vorhalle  geheizt, 
in  deren  Oftecke  ein  befonders  gelüfteter,  mit  Holzverfchlag 
umgebener  Spülabort  eingebaut  und  an  deffen  Nordwand 
der  von  aufsen  zu  entleerende  Kaden  für  fchmutzige  Wäfche 
angebaut  wurde.    Zum  Baden  dient  eine  verfetzbare  Wanne. 

Ein  Schritt  zur  Rekonftruktion  des  London 
fei<er  Iwfpital  zu  London  nach  neueren  Grund- 
fätzen  wurde  durch  Errichtung  des  eingefchof- 
figen  Blockbaues  mit  zwei  Krankenräumen  für  3, 
bezw.  2  Betten  als  Teil  eines  grofsen  Blockes 
von  12  folchen  Räumen  gethan  (Fig.  133  u.  I34*9*).  Der  Plan  folgt  nahezu  dem- 
jenigen eines  Blockbaues  von  Springall  im  Sanatorium  for  the  Corporation  qf  the 
borough  of  Folkeftone  ,  der  1878 
entftand. 

Der  Pavillon  erhielt  einen  offenen  Un- 
terbau auf  Arkaden,  der  im  Lichten  l,»im 
(=  6  Fufs)  Höhe  hat  und  bis  1,„  m  (_-  4  Fufs) 
unter  das  Erdreich  reicht,  welches  rings  um 
den  Pavillon  bis  zu  diefer  Tiefe  abgehofeht 
wurde ,  um  durch  die  Zulufteinläffc  Uber  den 
Zimmerfufsböden  eine  möglich  II  von  Erddünflen 
befreite  Luft  einzuführen.  Aufserdem  follte 
der  Unterbau   bei  gutem   Wetter  als  kühler 


Baracke  für  12  Betten  im  Inftitut  für 
Infektionskrankheiten  zu  Berlin"4). 
1891. 

Arch. :  Bottger. 
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Doppelpavillon  für  12  An  deckend  kranke  im  allgemeinen 
Kaifer-Franz-Jofeph  Krankenhaus  zu  Böhmifch-Leipa  m). 

1892. 

Aich. :  Kreißt. 


Aufenthalt  für  Rekonvalescenten  dienen.  Beide 
Krankcnräuine  und  das  Wärterinnenzimmer 
find  nur  von  der  offenen  Veranda  zugänglich, 
wo  die  verfetzbare  Badewanne  fteht.  Die  Zim- 
mer erhielten  Zfoii/Ocfen  mit  Warmluftkam- 
mern  und  werden  hinter  jedem  Bett  durch  Oelfnungen  am  Fufsboden ,  die  mit  dem  Elli/on  Radiator  aus- 
geftattet  find,  und  durch  die  Kippfenftcr  gelüftet. 

Dem  in  vorflehendem  Beifpiel  mitgeteilten  Plan  fchliefsen  fich  die  Typen  A 
und  B  der  Normalien  an,  welche  der  Local  government  board  in  feinen  Memoranden 


Fig.  130. 
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Fig.  132. 
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Kleiner  Ifolierblock  für  6  Betten  im 


allgemeinen  Krankenhaus  zu  Hamburg-Eppendorf"*). 
1S89. 

Arch. :  '/Jnimtrtnann  Jt»/fel- 
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von  1885,  1888,  fowie  von  1892  niedergelegt  hat  und  den  von  diefer  Behörde 
fchon  1876  fcftgeftellten  Bedürfniffen  entfprechen. 

Der  Typus  A  zeigt  einen  Doppelblock  für  4  Betten  mit  zwei  Abteilungen  zur  Trennung  der  Ge- 
fchlechter  oder  der  Krankheiten,  von  denen  jede  aus  einem  2-Bettenzimmer,  einem  Xurfc-duiy-room 
und  einer  Veranda  befiehl.  Zwifchen  beiden  Gebäudchälfien  liegt  die  nur  von  einer  derfelbcn  zugäng- 
liche Dachtreppe,  an  die  jederfeits  der  betreffende  Pflegerinnenraum  anftöfst.  Doch  findet  zwifchen  beiden 

Abteilungen  keine  Verbindung  flatt,  da  ihre  Veranden,  welche 
die  Zugänge  vermitteln ,  nach  entgegengefetzten  Himmels- 
richtungen gekehrt  find.  Die  Pflegerin  kann  im  Dachgefchofs 

fchUfcn. 

Der  Typus  B  enthält  2  Abteile  mit  je  5  Betten, 
welche  fich  wieder  aus  2  Krankenräumen  zufammenfetzen. 
In  den  nach  diefem  Typus  von  Adams  bearbeiteten  Plänen 
(Fig.  135  bis  139  *00)  find  im  Dachgefchofs  aufser  den  Schlaf- 
räumen des  Perfonals  noch  2  Zimmer  ftlr  Zahlende  unter- 
gebracht worden.  Wo  das  Perfonal  im  Verwaltungsgebäude 
fchläft  und  die  Dachtreppe  wegfällt,  ift  auch  der  für  die 
Dachtreppc  vnrgcfchene  fchmale  Raum  in  der  Mitte  feiner 
Tiefe  geteilt  und  dient  jederfeits  zur  Aufhellung  der  be 
treffenden  Badewanne. 

Im  fpäteren  Plan  wurde  der  3-Bettenfaal  in  jeder 
Abteilung  durch  ein  2-Bettenzimmer  erfetzt,  das  gleiche 
Gröfse  und  Richtung  hat  wie  das  andere,  fo  dafs  die  Veranda 
vor  beiden  vorUbergefUhrt  werden  konnte.  Das  Abortgebäude 
wurde  hier  jederfeits  an  die  Grenze  zwifchen  beiden  Abtei- 
lungen gerückt,  die  unmittelbar  aneinander  ftofsen.  Die 
Dachtreppe  ift  weggefallen,  und  die  Wanne  fleht  auf  der 
Veranda.  Das  ganze  Gebäude  enthält  fomit  8  Betten.  Das 
Hache  Verandendach  reicht  nicht  bis  zur  Decke,  fo  dafs  fich 
die  Fenfler  in  ihrem  oberen  Dritteil  Uber  diefem  Dach 
offnen  laffen. 

Im  Heathcotc  inftitious  ho/pital  zu  Leamington  wurde 
jedes  2-Bettenzimmer  an  der  Grenze  der  Abteilungen  in 
zwei  Einzelzimmer  zerlegt.  —  Dagegen  hat  man  im  City  of  Liverpool  fouthem  infedious  ho/pital  einen 
Doppelblock  aus  zwei  ungleichen  Hälften  gebildet,  deffen  eine  Seite  nur  ein  2-Bettenzimmer  und  einen 
Pflegerinnenraum,  deffen  andere  aufserdem  noch  ein  I-Beltenzimmer  enthält.  —  Schliefslich  ift  das  Syftcm 
auch  im  Ladywell  fanatorittm  zu  Salford  zweigefchoffig,  behufs  Trennung  von  4  verfchiedenen  Krankheiten, 
ausgeführt  worden,  wo  die  Treppe  zwifchen  beiden  Hälften  und  die  zwei  Veranden  gegen  Welten  liegen; 
die  Aborte  befinden  fich  in  der  Mitte  nebeneinander,  und  den  .Vttr/esduty-rooms  wurden  Flure  vorgelegt, 
von  denen  aus  man  die  Krankenzimmer  betritt,  wodurch  ihre  Thören  nach  Art  eines  Windfanges 
gefchützt  find. 

Den  »Mufterplan«  für  ländliche  Epidemie-Spitäler  in  Kärnten  zeigt  Fig.  1 39301)- 

Die  gcfchloffenen  Gänge  find  durch  die  angelegten  Theeküchcn  lüftliar.  Auf  die  Lage  des  Wärter- 
zimmers zwifchen  den  Krankenräumen  ift  hier  verzichtet.  Den  Kranken  fehlt  ein  gefchützter  Aufenthalt 
aufserhalb  der  letzleren. 

Aus  zwei  getrennten  Abteitungen,  je  für  zwei  Gefchlechter,  fetzt  fich  der  ein- 
gefchoffige  Doppelblock  im  Blcgdam-Hofpital  bei  Kopenhagen  zufammen.  Das  Ge- 
bäude erhielt  vier  Zugänge. 

Die  I^ängsfrontcn  find  gegen  Sudwcften,  bezvv.  Nordoften  gekehrt  (Fig.  140 ,of). 
In  jeder  Gebäudehälfte  trennen  das  Zimmer  der  Pflegerin  und  die  Abortanlage  die  Säle  ,  zwifchen 
die  VerbindungsthUren  gefchloffen  werden  können.    Jeder  6-Bcttcnfaal  hat  eigene  Heizung  und 

BmiUäg  nrxvt,  Bd.  55  (1888»,  S  418  u.  419. 


GrundritV  -  >!ioo  w.  Gr. 
Eingefchoffiger  Ifolier  Pavillon  für  5  Betten 
im  Ijmdon  ftvtr  ho/pitai  »»■). 
1882. 

Atch. :  Ktith  tf  D  »V«»r. 
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dt  CofitukatHt.    Kopenhagen  1889     PI.  XVI. 
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Lüftung  erhalten.  Die  Luftheizungsofen  flehen  in  Warmluftkammern  gegenüber  den  Saaleingängen  und 
werden  wie  die  Abluftfchlotc  hinter  den  Pflegerinnenräumen  von  aufsen  geheizt. 

Im  Kaifer- Franz -Jofeph -Spital  zu  Wien  enthalt  der  grofse  Pavillon  für  In- 
fektiöfe  (Fig.  141  303)  4  Abteilungen  verfchiedener  Grofse  —  2  zu  je  14  und  2  zu 
je  23  Betten  — .  die  auf  2  Gefchoffe  verteilt  und  nach  dem  Korridorfyftcm  ange- 
ordnet wurden,  vollftändig  voneinander  zu  trennen,  aber  auch  vereint  zu  benutzen 
find.  In  der  Breite  der  Vorfprünge  an  der  Eingangsfeite  wurde  ein  II.  Obergefchofs 
aufgebaut. 

Die  Front  liegt  gegen  Nordweften,  hatte  4  gefonderte  Eingänge  entfprechend  den  4  Abteilungen,  von 
denen  im  Erdgefchofs  die  erfte  links  I  Saal  mit   11  und  2  Ifolierzimmer  mit  I ,   bezw.  2,   im  ganzen 
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Fig.  136. 


Schnitt  nach  C  P 
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Fig.  138. 


Erdgefchof» 


Norm  des  I.ocal  gcvernmtnt  bcard  für  einen  lfulierblock  mit  12  Betten  ,eo). 

Arch  :  M   B.  AJiims. 

14  Betten  enthielt;  die  zweite  fetzte  fich  aus  den  übrigen  Krankenräumen ,  alfo  aus  I  Saal  mit  II,  je 
2  Ifolierzimmern  mit  i,  2  und  3,  im  ganzen  mit  23  Betten  zufammen.  Im  L  Obergefchofs  legte  man  die 
kleinere  Abteilung  auf  die  rechte,  die  gröfserc  auf  die  linke  Seite,  und  dementfprechend  reihten  fich  im 
Mitteltrakt  die  Räume  auch  entgegengefetzt.  In  den  Aufbauten  befanden  fich  Schlaflale  für  das  Warte- 
perfonal  nebft  Zubehör. 

1896  wurden  zur  Aufnahme  von  Doppelinfektioncn  4  Ifoherzimmer  mit  getrennter  Bade-  und  Abort- 
anlage eingerichtet.  Der  Mittelbau  erhielt  unmittelbaren  Eingang  und  Mauerabfchlufs  im  Verbindung* 
gang,  wodurch  die  Erweiterungsfähigkeit  der  Abteilung  befeitigt  war.   Man  gewann  2  Zimmer;  Schwefler- 


'■>»,  Nach:  Jahrbuch  der  Wiener  k.  k.  Ktankenanftalten  1892,  Taf  XXXIX 
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räum,  Abort  und  Bad  nehmen  die  3  rechten  Achfirn  ein.  In  den  beiden  II.  <  >bergefchoffen  ift  jederreits 
I  Schwerter-,  I  4  Betten-  und  1  2  Bettemimmer  hergertellt  worden  *•«). 

Der   dreigefchoffige    Ifolierblock     des     Kaiferin-Rlifabeth-Spitals    zu  Wien 
(Fig.  142 so:')  foll  Kranke  verfchiedencr  anfleckender  Krankheiten,  deren  Zahl  unter- 
einander fchwankt,  aufnehmen,    erhielt  aber 
eine   für   alle    Abteilungen  gemeinfehaftliche 
Treppe. 

Der  Eingang  erfolgt  von  Orten  durch  das  Treppen- 
haus ,  von  welchem  aus  der  Spcifenaufzug  bedient  wird. 
Der  Bertimmung  gemäfs  kann  man  in  den  unteren  beiden 
Gefchoffen  das  ganze  Gefchufs,  jede  Hälfte  lür  fich  oder 
mit  «lern  10  Iictlcnfaal  ahfondern,  welcher  links  von  feinem 
Eingang  eigenen  Abort  und  Au<gufs  hat.  Im  II.  Ober- 
gefchofs  fchhfen  Uber  dem  10  Bcttenfaal  alle  im  Haufe  wir- 
kenden Schwertern.  Im  Erdgcfcbofs  ifl  ein  Aufnahme-,  in 
jedem  Obergefchofs  ein  Bcobachtungsraum  vorhanden,  und 
dem  Gebäude  wurde  weltlich  ein  Garten  angefchloffen. 

Des  unregelmäfsigcn  Belages  wegen  wählte  man 
aus  okonomifchen  Grtindcn  eine  Heizung  mit  ummantelten 
.l/ir/V/i»f;fr-FUllöfen  und  I.uftzufuhrung.  Aufserdem  find 
» Etagenkanäle  ■  und  »Dachkanälc«  vorgefehen. 

Die  Pflege  in  Kinzelzellen  ifl  die  alterte 
Form  der  Abfonderung  von  fehr  anfleckenden 
Kranken.  Entweder  waren  die  Zellen  nur  durch 
Wände  in  einer  grofsen  Halle  eingebaut,  in 
welchem  Falle  fte  keine  Decke  erhielten,  oder 
fie  bildeten  eine  Reihe  eingefchoffiger  Zimmer, 
mit  unmittelbarem  und  alleinigem  Zugang  von  aufsen  oder  von  einer  offenen 
Halle  aus. 

Das  Syftem  der  aneinander  gereihten  Zellen  bei  unmittelbarer  Verbindung  mit 
der  Aufsenluft  ermöglicht  die  vollfländigftc  Abfonderung  und  ift  in  den  beiden 
erften  folgenden  Beifpielen  durchgeführt,  während  in  dem  dritten  fich  die  Zellen  an 
einem  Flurgang  mit  offenen  Stirnfeiten  reihen.  (Vergl.  auch  die  Heifpiele  unter  5,  2.) 

Fig.  140. 


MufterpLan  zu  einem  eingefchoffigen 
Blockbau  mit  10  Betten  für  ländliche 
Epidemie-Spitäler  in  Kärnten  »••). 


306. 
XX. 


Weckbauten 

mit 
Eiczelielien 


1:500 

"'■'■(•'■r*'H-i't — ? — + — ?• — 1 

Eingefchoffiger  Blockbau  tUr  26  Betten  im  Blcgdam  Ilofpital  zu  Kopenhagen  •«*), 

1883. 

Im  Ifolierhaus  des  Presbykrian  hofpital  zu  New  York  wurde  jedem  Kinzcl-  y*. 
zimmer  ein  Wärterinnenraum  beigegeben  (Fig.  143 :10t5>.  *Taa. 

»♦)  Siehe  ebe»d»f  i8y6.  S.  4»  u   Taf  VI 
**)  Nach:  ScHorr  &  Sf.hnai  ,  a   a.  O.  Gcneralplan. 
Nach:  Wevl,  Handbuch  der  Hygiene  etc  ,  8  «39. 
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3«9 
Beifpiel 
XXII 


Die  4  Abteilungen,  welche  noch  durch  ein  Beobachtungslimmer  ergänzt  werden,  find  hier  um  den 
Hof  gruppiert ,  und  3  Seiten  des  Gebäudes  wurde  ein  Glasdach  vorgelegt.  Eine  Verbindung  zwtfchen 
jedem  Kranken-  und  Wärterinnenximiner  flellt  nur  der  getneinfehaftliche  Windfang  her. 

Die  Ifolier-Pavillons  im  Höpital  de  Sainl-Denis  beftehen  aus  2  Paar  Einzel- 
zimmern,   die  vom  Zubehör  durch  eine   feitlich   offene  Veranda  getrennt  find 

(Fig.  I44307)- 

Jedes  Zimmerpaar  wurde  durch  einen  Flurgang  gefchieden ,  an  welchem  beide  Zimmer  Eingänge, 
die  fich  nicht  gegenüberliegen ,  erhielten.  Oeffnet  man  die  Thüren  der  Flurginge  an  beiden  Enden ,  fo 
lind  die  Zimmer  rings  von  der  Aufsenluft  umfpült,  da  beide  Zimmerpaare  wieder  durch  einen  offenen  Zu- 


Fig.  141. 


:  1  ■  :  t  .  1  «  - 
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Beifpiel 

xxm 


<o  t  •  7  t  t  <  1  >  <  0 

H-i-f  M-'-i'i-i-;- 


Eidf  efchofs. 

l:S0O 
 *  — 


Zweigefchoffiger  Pavillon  für  74  Infektionskrankc  im  Kaifer  Franz  Jofeph  Spital  zu  Wien'01). 

1887-88. 
Afch. :  Hranat/ch  &  Ftllntr. 

gang  zur  Veranda  getrennt  find.  Ein  offener  (lang  verbindet  letztere  mit  den  Aborten.  Die  Fenfler  der 
Zimmer  find  gegen  Süden  und  Norden  gerichtet.    Zur  Heizung  und  Lüftung  dienen  Kamine. 

Im  Ifoliergebäudc  des  Johns-Hopkins-Hofpitals  zu  Baltimore  find  die  Einzel- 
zimmer für  gefahrliche  und  anftöfsige  Fälle,  aber  nicht  für  die  gefahrlichften,  und 
zwar  fur  Zahlende  und  Nichtzahlende  beftimmt.  Der  Hau  folgt  in  der  Haupt- 
anordnung dem  Vorfchlag  Folfoms,  bezw.  dem  Ifoliergebäudc  im  MaJJachufetts 
hqfpital. 

Die  20  Zimmer  zu  beiden  Seiten  eines  von  Norden  nach  Süden  verlaufenden  Längskorridors ,  der 
an  beiden  Enden  offen  blieb  und  durch  hohe  bewegliche  Fender  Seitenlichl  erhielt,  werden  durch  Doppel 


m>  N«h:  I.mnu  u     AW;  A  y»'W  dt  Saint.  Dtnis  (Stint).    Xtnvtilti  annaln  J*  ia  «mflr.  ,88,,  PI.  50,  51 
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Fig.  142. 


Drcigcfchoffiger-Ifolier- Pavillon  für  46  Helten 
im  Katfcrin-Elifabeth-Spital  zu  Wien  »•»). 
1890. 

Areh.  Sr*W. 


wände  vom  Korridor  getrennt.  In 
der  Mitte  des  Gebäudes  find  die 
Nebenräume  eingcfchaltct.  Um 
die  Zimmer  möglich fl  voneinander 
abzufondern ,  erhielt  jedes  eigene 
I  Icizung  und  Lüftung,  und  es  wur- 
den keine  gcmeinfchaftlichen  Spul- 
abortc und  Baderäume  vorgefchen 
(Fig.  147  bis  ISO10»). 

Der  Fufsboden  dej  3,o»  ™ 
(=  10  Fufs)  hohen  Sockclgcfchof 
fcs  liegt  0.»9  m  (=  l,«s  Fufs)  Uber 
dem  Erdreich.  Man  betritt  das 
Gebäude  an  der  Wertteile  im  Erd- 
gefchofs  vom  Verbindungsgange 
oder  im  llauplgcfchofs  von  feiner 
Terraflc  aus.  In  der  Mitte  liegen 
zu  beiden  Seiten  des  Korridors 
einander  gegenüber  je  ein  Zimmer 
für  2  hier  fchlafcnde  Pflegerinnen, 
neben  (liefen  dcien  Spülnbort  und 
der  Ausgufs  für  die  Leibftühle  in 
den  Zellen,  welche  hier  desinfiziert 
werden  können ,  bezw.  der  Raum 
für  die  verfetzbarc  Badewanne,  mit 
einem  Streuabort.  An  diefen  rtöfst 
eine  Diätküche  nebft  Speifenauf 
zug  und  an  die  Treppe  das  Zim- 
mer für  reine  Wäfche.  An  letzterem  und  an  einem  der  Pflegerinnenräumc  wurden  noch  Aufzüge  ange 
ordnet.  Die  Stirnwände  des  Mittelganges  find  durch  Thüren  mit  Jaloufien  gefchlofTen,  welche  zu  je  einer 
Veranda  fuhren. 

In  den  Einzelzimmern,  deren  Decken  von  der  Fenfterwand  zur  Korridorwand  anlleigen,  fleht  das 
Bett  zwifchen  Fenfler  und  Zuluftkanal.  Die  Erwärmung  der  Zuluft  ift  die  gleiche  wie  in  den  allgemeinen 

Favillons  (liehe  Art.  132,  S.  78).  In  der  Korridorwand  liegen  in 
der  Mitte  ein  Kamin,  deffen  gufseifernes  Rauchrohr  durch  ein  Ab- 
luftrohr geführt  ift,  daneben  einerfeits  die  Doppelthür  zum  Kor- 
ridor, anderfeits  eine  mit  verzinktem  Eifcn  ausgekleidete  Wandnifche 
für  den  Leibfluhl  (Fig.  145  ao\\  defTcn  Gefäfs  durch  eine  Ocffnung 
nach  dem  Korridor  entfernt  werden  kann;  die  Zimmerthur  der 
Nifche  ift  im  unteren  Teile  durchbrochen,  und  ihr  durch  ein  Dampf- 
rohr über  dem  I-cibftuhl  erwärmte*  Entlüftungsrohr  wurde  nach 
dem  genannten  Abluftrohr  geführt ,  da  die  Zimmerluft  bauptfäch 
lieh  auf  diefem  Wege  entweichen  foll. 

In  die  3  gröfseren  Zellen  der  nordwefttkhen  Ecke  können 
0,n  cbm  (—  4  Kub.-Fufs)  I.uft  in  jeder  Sekunde  eingeführt  werden, 
und  ihre  Bewegung  füll  eine  ftetig  aufwärts  gerichtete  fein,  fo  da  f. 
kein  Teil  derfelben  mit  dem  Patienten  zum  zweitenmal  in  Berührung 
kommt.  Zu  diefem  Zweck  ift  der  Fufsboden,  wie  dies  CrttMgay 
vorgefchlagcn  hatte  (fichc  Art.  114,  S.  70),  bis  zu  2,1»  m  (=  7  Fufs) 
von  der  Aufseninauer  mit  Löchern  von  0,o»  cm  (=  '/«  Zoll) 
Lichtweite  derart  durchbrochen,  dafs  50  derfelben  auf  0,«*  "t"1 
(=  1  Quadr.-Fufs)  verteilt  find  und  die  ganze  Fufsbodenfläche  5000  Löcher  enthält.  Durch  diefc  glatten 
und  trichterförmigen  Ocffnungen  tritt  die  im  Untergefchofs  mittels  Heizrohren  (Fig.  14610";  erwärmte  Luft 
in  das  Zimmer.  Die  überbaute  Fläche  beträgt  nusfchlicfslich  der  Veranden  725, sj  und  einfthliefslich 
derfelben  765.«  1  1m  oder  H6,j«,  bezw.  38,«»<lm  für  jedes  Bett. 


Fig.  143- 


1  500  *-  Gr. 
Eingefchofliger  Ifolierblock  für 
5  Betten  im  Presbyterian  hofpital 
zu  New  York  »•«). 


**l  Nach:  Billings,  a.  ».  O  ,  Taf  36  bi«  18.  —  Vergl.  auch  S.  94. 
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5)  Krankengebäude  für  befondere  Zwecke. 


3»i. 
Ccbcrficht 


31». 
ZurecW 


3'3- 

Beispiel 

I. 


Die  unter  vorgehender  Uebcrfchrift  zufammengefafsten  Krankengebäude  dienen 
fur  beftimmte  Krankenabteilungen,  welche  in  baulicher  Beziehung  von  denjenigen  in 
allgemeinen  Krankengebäuden  abweichende  oder  fie  ergänzende  Anordnungen  er- 
fordern, denen  man  ihre  Ausbildung  anzupaffen  ge- 

fucht  hat.  FiK  »44- 

Solche  Sondergebäude  find  entftanden  fur: 


tt)  Lungenkranke, 
fr)  Pockenkranke, 
t)  Diphtheriekranke, 
*)  Scharlachkranke, 
/.)  Mafernkranke. 


*)  zahlende  Kranke, 

Genefende, 
T)  l"e, 

5)  Hautkranke, 
«)  Geburtshilfe, 
C)  Gynäkologifchkranke, 

Nach  den  hier  zu  erörternden  Gcfichtspunkten 
hat  man  thunlichrt  auch  die  betreffenden  Abtei- 
lungen zu  bilden,  wenn  fur  fie  keine  eigenen  Ge- 
bäude errichtet  werden  können.  Die  befonderen 
Einzelheiten,  welche  zum  Teil  bei  den  Beifpielen 
felbft  zu  befprechen  find,  beziehen  fich  u.  a.  auf 
Verfuche  einer  Verteilung  der  Kranken  nach  be- 
ftimmten  Gruppen  oder  auf  Sonderpflege  in  Einzelzimmern,  auf  dauernde  oder 
vorübergehende  Mitabfonderung  des  Perfonals,  auf  Hinrichtungen  für  das  Ein-  und 
Ausbringen  von  Sachen  und  Perfonal,  wie  Schleufen  und  Desinfektionsvorrichtungen, 
auf  Abfonderung  von  Rekonvalescenten  und  auf  gewiffe  For- 


"joo  W.  Gr. 

Eingefchoffiger  Pavillon 
fur  InfektiöTe  mit  4  Einzelzimmern 
im  ilöpttal  <ie  Saint- Denis*91). 

Arch. :  Lttynaud 


Fig.  I4S 


Anordnung  de-.  Leib- 
fluhlcs*»'). 

Fig.  146. 


derungen  bezüglich  der  Lüftungs-  oder  Heizungsanlagen. 


«)  Gebäude  für  Zahlende. 

L'nter  Zahlenden«  find  hier  Penfionäre,  Koftgänger 
u.  f.  w.  verstanden,  die  gegen  Zahlung  eines  beträchtlich 
höheren  Tagesfatzes,  als  er  in  den  Sälen  gezahlt  wird,  eine 
befondere  U  nterkunft  beanfpruchen.  Neuerdings  hat  die  Unter- 
bringung derfelben  in  eigenen  Gebäuden  der  allgemeinen 
Krankenhäufer  —  in  Kngland  auch  in  Hofpitälern  für  An- 
freckende  —  Eingang  gefunden,  weil  fie  ein  Bedürfnis  wurden 
und  Zahlende  gute  Einnahmequellen  für  letztere  bilden.  Da 
man  diefe  Hauten  möglichft  nur  aus  1-  oder  2 -Bettenzimmern 
zufammenfetzt,  fo  ift  man  meift  dem  Korridorfyftem  ge- 
folgt. Im  übrigen  ifl:  fur  Zahlende  gröfserer  Komfort  und 
unter  Umftänden  eigenes,  aber  nicht  abzuänderndes  Perfonal 
vorzufehen. 

In  Hamburg- Eppendorf  erhielten  die   äufsere  und  die 
innere  Abteilung,  den  beiden  Gefchlechtern  entfprechend,  je 
zwei  fog.  »Koftgängerhäufcr   für  die  befieren  Stände.  D.is  Obergefchofs  des  Frauen- 
blocks zeigt  Fig.  1513"9). 


Einzelheit 
der  Heizeinrichtung  ***). 


'"»)  Nich    Dcutfcht  Viert,  f.  off  Gcfunilheit«pfl.  1889,  S.  190 
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Fig.  M9 

Sockel  - 
Ktfchcf«. 


Fig.  150. 

Quer- 
fchnili 


Eingefchoffiger  Ifulier-Pavillon  für  20  Betten  im  Johns-Hopkins  Ilofpital  zu  Baltimore3'1'. 

Aich. :  Sitrn/tt,  (p*lct  Catet  &  LhanJUr. 
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3'3- 
Beifp.el 
III. 


ig.  IKI. 


Im  Erdgefchofs  liegen  unter  den  Konverfationszimmern   der  Eingangsflur  nebft  Spiilküche  und 
Oberwärterinzimmer  und  im  linken  Kopfbau  eine  auch  von  aufsen  zugängliche  Affiflenzarztwohnung  mit 
eigenem  Bade-  und  Abortraum  im  Keller,  wo  auch  die  anderen  Wohnungen  de*  Perfonals  lieh  befinden. 
Der  Flurgang  im  Obcrgefchofs   hat  Dach 
reiterlUftung. 

Im  zweigefchoffigen  Kranken- 
bau fur  Privatkranke  in  Nürnberg 
follte  wagrechte  und  lotrechte  Tei- 
lung für  die  Gefchlechter  oder 
Krankheitcn  möglich  fein. 

Daher  wurden  bei  ähnlicher  Gefamt- 
anordnung,  wie  in  Fig.  151,  Treppe,  Wärter- 
zimmer, Splilkttche  und  eine  Affiflenzwohnung 
im  Mittelbau  vereinigt,  wo  eine  Querwand  im 
Gang  die  Trennung  der  Abteilungen  bewirkt. 

Im  Johns-IIopkins-Hofpital  zu 
Baltimore  ift  für  jedes  der  beiden 
Gefchlechter  ein  Blockbau  vorhan- 
den (Fig.  152310). 

Jedes  Gebäude  wurde  in  der  Mittcl- 
achfe  an  den  Verbindungsgang  angcfchloffen. 


Zweigefchoffiger  Blockbau  für  zahlende  Frauen 
für  19  Betten  im  neuen  allgemeinen  Krankenhaus 
zu  Hamburg  Eppendorf  m). 
1889. 

Arch. :  Zimmermann  cV  R*»</ 


Die  Kreuzungslinie  beider  Hurgängc  empfängt  im  Obergefchofs  Deckenlicht  durch  eine  Interne;  im 
Erdgefchofs  foll  der  anftofsende  Lichtfehacht  genügen.  Der  I.ängsgang  ift  aufserdem  durch  ThUrober- 
lichtcr  erhellt.  In  jedem  Zimmer  wurde  ein  Kamin  mit  Kauchrohr  eingebaut  und  eine  ähnliche  Warm- 
wafferluftheizung  vorgefehen  wie  in  den  allgemeinen  Pavillons  (fichc  Art.  132,  S.  78);  doch  ifl  hier  die 

Fig.  152. 


ErdRefchofV 
1  500 

r'M'l'l'N'l'l'l'i  i — 


<5 


— i— 

Zweigefchoffiger  Blockbau  für  zahlende  Kranke  mit  30  Betten  im  lohnsHopkins-Hofpital 

zu  Baltimore*"). 
1SS9. 

Arcli.    S'irrn/it,  fowie  Catut  6*  CManJUr. 

Zuluft  durch  den  Keller  zugeführt.  Die  in  der  Koriidorwand  gelegenen  Abluftrohrc  vereinigen  fich  im 
Dach  durch  eiferne  verzinkte  Samraelrohre ,  die  in  dem  lotrechten,  durch  eine  Dampfrohrfchlange  er- 
wärmten Lüftungsfchlot  Uber  dem  Achteckraume  munden.  —  Im  Frauengebäude  dient  das  Zwcibettcn- 
/immer  des  ( »bergefchoffes  als  OpcrUionsraum. 


i>")  Nach    Dimings,  a  a  O  ,  Taf  14  u  >5 
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Gebäude   für  Genefende. 

Das  Ausfclieiden  der  Genefenden  in  befondcre  Gebäude  ift  neuerdings  wieder 
bei  langer  Dauer  der  Rekonvalescenz  in  folchen  Fällen,  wo  die  Genefenden  be- 
fonderer  ärztlicher  Pflege  nicht  mehr  bedürfen,  zur  Ausfuhrung  gelangt.  In  allge- 
meinen Krankenhäufern  hat  dies  zu  ihrem  Ausfeheiden  in  felbftändigc  Heimftätten 
für  Genefcnde,  deren  Lage  befonders  für  den  Zweck  ausgefucht  werden  kann,  ge- 
führt, um  die  Krankenliäufer  von  ihnen  zu  entladen.  Hierüber  handelt  Teil  IV", 
Halbband  5,  Heft  2  (Abt.  5,  Abfchn.  2,  Kap.  3)  diefes  »Handbuches«.  In  Anflalten 
für  Anfteckendkranke,  deren  Rekonvalescenz  zum  Teil  noch  längere  Trennung  von 
Gefunden  fordert,  können  bei  genügender  Gröfse  der  Anflalten  derartige  Gebäude 
innerhalb  der  Anftalt  zweckmäfsig  fein,  wie  im  Alexander-Hofpital  zu  St.  Peters- 
burg. In  London ,  -wo  dem  Metropolitan  a/ylum  board  mehrere  folcher  Kranken- 
haufer  unterftchen,  werden  deren  Genefende  einem  Sonderhofpital  am  Winchmorc 
Hill  überwiefen,  wo  fie  jedoch  in  getrennten  Gebäuden  mit  zugehörigen  Gärten 
verpflegt  werden. 

Im  flädtifchen  Alexandcr-Barackenkrankenhaufe  zu  St.  Petersburg,  welches  für 
Anfteckendkranke  männlichen  Gefchlechtes  beftimmt  war,   hat  man  zwei  einge- 


,16. 

Erfordern*  flV. 
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Beifpiel 
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F.ingefchoffiges  Gebäude  fUr  30  Genefende 
im  flädtifchen  Alexander-Barackenkranketihaus  zu  Sl.  Petersburg  11 '). 

1883. 

Aich.:  SM*Mu: 

fchofllge  Baracken  für  je  30  Genefende  errichtet,  die  fomit  zufammen  60  Betten, 
gleich  ljb  des  auf  300  Betten  geplanten  Gefamtbclages,  enthalten  (Fig.  153311). 

Jede  Baracke  in  Geflalt  eines  Doppelpavillons  erhielt  einen  geräumigen  ah  Spcifcfaal  dienenden 
Tagraum  ,  gegen  Stldftldoflen  mit  vorgelegter  Veranda  ,  welche  wie  die  Krankenfäle  Treppenverbindong 
mit  dem  Garten  hat. 

Im  Northern  hofpital  (cotivalefcent  fever  hofpital)  Winchmore  Hill  find  2  Ge- 
bäudetypen für  Genefende  zur  Ausführung  gelangt.  In  beiden  wurden  die  Tag-  und 
Schlafräume  nach  Gefchoffen  getrennt  und  erfteren  eine  Küchenabteilung  angegliedert. 

Den  einen  Typus  für  ein  Gefchlecht  zeigt  Fig.  154,1J)  im  Krdgefchofs.  Im  Obergefchofs  liegen 
die  2  Schlaffste  mit  je  16  Betten  und  unmittelbar  zugänglichem  Bade-  und  Wafchraum  mit  1  Wanne  und 

'11)  Nach:  Da«  fladtifche  Atexander-Iiarackenlcraokcnhaus  in  St.  Peteriburg.  Ccntralbl  d.  Uanvcrw.  1887,  S  soJ> 
»")  Nach:  Bi<*dbtt,  i.  i.  O,  Taf.  75. 


Beifpiel 
II. 
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4  Wafchbccken.  Die  Veranda  nebft  den  Saalerkern  und  der  Anbau,  welcher  die  Küche  enthält,  fallen 
hier  weg.  Leber  der  Speifekammer  liefen  ein  Raum  für  reine  Wäfche  und  der  Abort  für  die  Pflegerin, 
Uber  dem  Tagraum  ihr  Schlafzimmer. 

Hiernach  waren  1893  9  Gebäude  errichtet,  Bei  2  weiteren  derartigen  Bauten  find  die  Säle  kürzer, 
und  3  erhielten  16  Bettenfäle,  aber  keine  Veranda  vor  ihren  Tagräumen. 

Ein  Bau,  der  für  zwei  Gefchlechter  beflimmt  ift,  folgt  dem  zweiten  Typus.  Hier  flofsen  die  in  einer 
Flucht  liegende  n ,  je  mit  Eingan^ftur ,  1  Pflegerinnen-  und  l  Wafchraum  an  ihrem  Ende  ergänzten  Säle 
unmittelbar  aneinander;  ihrer  getrennten  Zu- 


Fi 


gänglichkeit  entfprechend  ift  die  Veranda 
durch  die  Erker  geteilt,  und  jeder  Saal  dient 
als  Tag-  und  Speiferaum. 

Gebäude  für  Irre. 

Wo  für  die  Pflege  von  Irrfin- 
nigen, Delirnnten  u.  f.  w.  eigene  An- 
wälten vorhanden  find,  bedarf  man 
in  Krankenhäusern  nur  einer  Irren- 
abteilung für  ihre  vorübergehende 
Unterkunft,  bis  die  Feftftellung  der 
Erkrankung  oder  die  Erfüllung  der 
Aufnahmcformalitäten  in  eine  Irren- 
anftalt  für  folche  Kranke  ftattgefun- 
den  hat.  Das  Unterbringen  einer 
derartigen  Abteilung  in  allgemeinen 
Krankengebauden  hat  grofse  Nach- 
teile für  die  Ruhe  der  anderen  Kranken.  Man  zieht  daher  die  Errichtung  eines 
Selbständigen  Haufes  fur  Irre  vor,  welches  aus  den  angegebenen  Gründen  eine  ver- 
hältnismäfsig  geringe  Ausdehnung  haben  kann.  Bezüglich  der  Krankenzimmer  und 
des  Zubehörs,  fowie  ihrer  Ausgestaltung  ift  auf  das  nachftfolgende  Heft  diefes 
Handbuches«,  im  befonderen  auf  Abt.  V,  Abfchn.  2,  Kap.  1,  c  u.  d  zu  verweifen. 


Entßefchof».  -  «MK,  Gr. 
Zweigefchofliges  Gebäude  für  32  Rekonvalescenten 
im    Xorthtm    lu>Jpital   (contale/cent  fevtr  hofpital) 
Winclum.rc  Hill"*). 


Fiß-  «55- 

Irrengebäude 
im  rthdtifchen  Kranken- 
haus zu  Erfurt "*). 

1883. 


Fig.  156. 

Irrengebäude 
im  ftädtifchen  Kranken- 
haus zu  Wiesbaden»««). 
1SS9. 

Arth  :  l/ratl. 


3'° 


In  den  Krankenraumcn  lind  alle  Vorfprünge  zu  vermeiden  und  dementsprechend 
auch  die  Einrichtungen  befonders  in  den  Zellen,  welche  innen  bündige,  aufsen 
Schallthuren  erhalten,  anzuordnen. 

Hei  einer  geringeren  Zahl  von  Kranken  ent Sprechen  einfache  Gebäude  mit 
Tubzellen  und  2-Bettenzimmern  dem  Bedürfnis,  wie  z.  B.  diejenigen  in  Erfurt 
(Fig.  155  3 1 3 >  und  in  Wiesbaden  (Fig.  1 56 3 14 ) ,  die  beide  mit  Mittelgang  und  im 
erfteren  Falle  auch  mit  Beobachtungsgang  vor  den  Tobzellen  angelegt  find. 


Nach:  Ccnttalbl  f.  all*.  Cefun<lheil«ptl.  i88j,  S.  194. 
31«)  N»ch  f.tundhche.  Mütcilung  <!*s  Heirn  St.dtbaumciAers  r/rmtl  in  Wi«ba<Jen. 
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Wo  die  gleichzeitige  vorübergehende  Unterbringung  von  Alkoholiften  eine 
gröfsere  Zahl  von  Krankenräumen  erfordert,  wird  der  Abteilung  auch  reicheres  Zu- 
behör gegeben. 

So  erhielt  das  für  zwei  Cefchlechter  in  der  Milte  geteilte  Delirantcnhaus  in  Braunfchwcig"5)  in 
jeder  Hälfte  5  Zellen,  von  denen  4  im  Kopfbau  paarweife  beiderfeits  an  einem  Tagraum  liegen,  der  fich 
an  den  Mittelgang  des  Haupttrakles  anfchliefst,  in  welchem  in  der  Front  die  fünfte  Zelle,  der  Abort 
und  der  beiden  HSlften  gemeinfame  Eingangsftur,  jenfeits  Sptllktiche ,  Bad  und  Wärterzimmer  angeordnet 
find.  Neben  jeder  Zellcnthür  mit  Beobachtungsloch  ift  ein  kleines  Fenfter  zur  Darreichung  der  Spetfen 
angebracht.  Das  zur  Beleuchtung  dienende  Glühlicht  liegt  zwifchen  dem  doppelt  verglasen  Oberlicht 
über  der  Thür.  Aufser  den  teils  unter  der  Kellerdcckc  zur  Fußbodenheizung,  teils  unter  der  Zcllcndeckc 
angelegten  Heizrohren  ift  Dampfluftheizung  mit  hochgelegenen  Einftrömungsöffnungeit  vorhanden.  Die 
lotrechten  Abluftrohre  in  den  Seitenmauern  wurden  geteilt  und  nach  dem  Grundgedanken  kommunizieren- 
der Röhren  angeordnet,  um  einen  dauernden  Frifchluftumlauf  zu  ermöglichen,  was  (ich  bewährt  hat. 
Die  mit  Marken  Schrauben  am  Fufsboden  befeftigten  eichenen  Betten  reichen  faft  bis  zu  letzterem  herab. 
—  Auf  der  Fraucnfeite  find  zunächft  nur  3  Zellen  ausgeführt. 


Fig.  157.  Fig.  15S. 


Erdjefchofs  Obcrgtfchofs. 

1:500 

•  llllltllll  »  10  I»  M- 

*+4W*f*t*+*+  1  1  t  1 

Gebäude  für  34  Irre  (Dclirantenhaus; 
im  neuen  allgemeinen  Krankenhaus  zu  Hamburg- Eppendorf I,s;. 

1888. 

Arch.:  Zimmermann  ir  Rupftl. 

In  Hamburg-Eppendorf  erhielt  der  Längsbau  des  Delirantenhaufes  (Fig.  157  u. 
158310)  ein  Obergefchofs  für  die  Gencfendcn. 

Im  Erdgefchofs  dienen  die  2  Säle  für  je  6  mäfuig  unruhige,  frifch  aufgenommene  Verwirrte .  über 
deren  Abfonderung  in  Tobzellen  noch  nicht  entfehieden  ift ,  und  im  Obergefchofs  dient  jeder  der  mit 
Dachreiterlllftung  verfchenen  Säle  für  S  Kekonvalescentcn.  Der  verglafte  Tagraum  tfl  beiden  Sälen 
gemeinfehaftlich.  Die  Ifolicriclle  client  für  bemittelte  oder  zweifelhafte  Kranke.  —  In  den  Zellen  liegen 
den  von  aufsen  zu  öffnenden ,  hochgelegenen  Fenftcrn  mit  Glasjaloufien  Klappfenfter  über  den  Thltren 
gegenüber,  die  von  dem  mit  Dachreiter  verfelienen  Miltelgang  aus  Heilbar  find.  Die  Heizkörper  in  den 
Ecken  wurden  durch  fchräg  geftellte,  3™  hohe  Kubitz  Wände,  welche  fich  zurilckklappen  laffen,  gedeckt; 
die  Zellenluft  zirkuliert  durch  die  Schlitze  eines  ftarken  Bleches  am  Fuftboden  der  Wände.  Die  Lüftung 
erfolgt  durch  Abluftrohre  gegenüber  den  Heizkörpern.  Die  zur  Erleuchtung  dienenden  Glühlampen  be- 
finden fich  hinter  Spiegelfchciben  in  den  Flurwänden. 

all)  Siehe  -.  Pfeiffer  ,  H.  Die  Gebäude  der  neuen  hertoglichen  Krai)kconna.i:t  in  BraunfcWeig  Braunfchweig 
1897.    S.  11. 

»1»)  Nach:  Deutfche  Vieit  f.  oft.  GefundhcitipH   iääy.  S   »34  u.  a3j. 
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Der  eingefchoffige  Krankenbau  für  Geiftcskranke  beider  Gefchlechter  in  Nürn- 
bergbefteht  aus  einem  Längstrakt  mit  rückfeitigen  Flügeln. 

Zwifchen  den  beiden  gleichen  Gebäudehälften  liegt  der  Fingangsflur  und  jenfeits  des  Mittelganges 
das  Zimmer  des  Arites,  der  durch  je  ein  Fenfler  jeden  der  beiden  Höfe  für  die  unruhigen  Kranken 
welche  durch  die  GebäudeflOgcl  feitlich  abgefchlofTen  wurden,  Uberfchen  kann.  In  jeder  Gebäudehälfte 
find  für  ruhige  Kranke  im  Längsbau  4  1-Betten-  und  1  4-Bettcntimmer,  1  Tagraum  neba  dem  aus 
Wärter-,  Bade-,  Abllcll-  und  Aburtraum  und  SpUlkUche  beflehcnden  Zubehör  vorhanden.  Der  die 
Gebäudeecke  bildende  Tagraum  befteht  an  den  zwei  freiliegenden  Seiten  aus  Glaswänden.  Die  Ab- 
teilungen für  unruhige  Kranke  mit  I  Wärter-,  1  4  Bettenzimmer  und  3  Tobiellen  von  verfchiedener 
Gröf«e  liegen  in  den  Flügeln.  Das  Gebäude  ift  durch  Möherführung  des  Mittelganges  mit  Seiten- 
fenftern,  welcher  in  den  Tagräumen  mündet,  durch  Verlängerung  der  hoffeitigen  Flurgänge  in  den 
Flügeln  Uber  die  Tiefe  des  Längsbaues  hinaus  gut  gelüftet.  —  Den  in  Mauernifchen  gelegenen,  bündig 
mit  der  Wand  durch  gelochte  Eifenblechplatten  abgefchloffenen  Heizkörpern  wird  vorgewärmte  Luft 
zugeführt.  Die  Verfchlüffc  der  Zu-  und  Abluftkanäle  find  vom  Flurgang  aus  zu  Heilen.  Stellbare  Zug 
jaloufien  ermöglichen  die  Verdunkelung  der  Krankenräume.  In  den  gröfseren  Tobzellen  liegen  Matratzen 
auf  dem  Boden;  die  kleineren  haben  keinerlei  Einrichtung,  und  in  Zimmern  für  Unruhigkranke  find  hohe 
Zellenbetten  für  Tobfitchtige  mit  Wachstuchmatratzen  und  mittlerem  Ablauf  vorhanden. 


Eiforderniflc. 


3« 
Bei<i>ie! 

I. 


I)  Gebäude  für  Haut-  und  Gefchlechtskra  nke. 

Die  heutige  Auffaffung,  den  Haut-  und  Gefchlechtskranken  mehr  Fürforge  in 
den  Krankenhäufcrn  zu  widmen,  ift  auch  auf  der  Versammlung  deutfeher  Natur- 
forfcher  und  Aerzte  in  Nürnberg  1893  von  Lang  geteilt  worden,  der  im  befonderen 
gegen  Abfonderungskrankenhäufer  für  die  Gefchlechtskranken  eintrat  und  ihre  be- 
dingungslofe  Aufnahme  in  den  öffentlichen  Heilanftalten ,   auch  Abteilungen  für 

Fig.  159. 


lW  w.  Gr. 

Doppelblock  für  iS  Syphititifche  und  Krätzekranke  und  4  Irre  zu  Bielefeld"'1). 

Zahlende    derfelben    forderte.      Nach    den    heutigen  Anflehten    find    für  folche 
Kranke  zur  Erhaltung  gröfster  Reinlichkeit  ausgiebige  Braufe-  und  andere  Bade 
räume.  Aborte,  Unterfuchungs-,  bezw.  Verband-  oder  Operationszimmer  und  Unter 
abteilungen  für  Kranke  verfchiedener  Klaffen  nötig.    Eine  folche  Abteilung  erfordert 
zur  Abfonderung  der  verfchiedenen  Krankheitsarten  auch  getrennte  Krankenräume. 

Ein  kleines  Bcifpiel  diefer  Art  zeigt  der  Doppelblock  in  Bielefeld  (Fig.  i>9S18), 
welcher  auf  Kratze-  und  Syphiliskranke  befchränkt  ift,  aber  bei  Mitbenutzung  der 
Irrcnzcllen  noch  für  andere  in  folche  Gebäude  gehörende  Kranke  erweitert  werden 
konnte. 


Siehe:  Fertfchrift  tur  Eröffnung  <le»  Neuen  allgemeinen  Kiankenhaufe»  der  Stadl  Nürnberg.     Nürnberg  1898 

S.  146  ff. 

"»)  Nach:  G.       fr  ,  P  Jacobsoiiv  &  G   Mevf.ii     Handtuch  der  Ktankenverforgung  und  Krankenpflege.    Bd  I 
Berlin  ifw    S.  818 
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In  Nürnberg  find  getrennte  Bauten  für  die  hautkranken  und  fyphilitifchen 
Männer  und  Frauen  vorhanden819). 

In  dem  eingefchoffigen  Gebäude  ftir  Männer  i'md  die  Räume  beiderfeits  an  einem  durchlaufenden 
Mittelgang  angeordnet,  an  defTen  einem  Ende  der  Kingang  liegt.  Der  Gang  wird  durch  SeitenfenAer 
Uber  Dach  erhellt.  Die  60  betten  wurden  auf  je  2  Räume  mit  12,  9,  6  und  auf  1  Zimmer  mit  4  Betten 
verteilt.  In  jedem  derfelben  befindet  fich  I  Marmorwafchtifch  mit  2  Becken  in  den  grofsen,  1  Becken  in 
den  kleinen  Räumen,  und  die  Fenfler  find  im  unteren  Teil  mattverglaft.  Aufserdem  i(l  eine  Strafzelle  mit 
Doppelthur  und  3,40  m  hoch  gelegenem  Fenfler  vorhanden.  Das  Zubehör  befiehl  aus  2  Wärtcrziminem 
und  je  1  t'nlcrfuchungsraum,  Arztziinmer,  gemeinfchaftlichem  Tagraum  (8,»o  >'  7,«o  m),  Spülktiche,  Bade- 
raum,  4  Aborten  mit  gemeinfchaftlichem  Vorraum,  deren  Benutzung  nach  den  Krankheitsarten  aber  vor- 
gefchrieben  ift ,  und  l  Abort-  nebft  Uaderaum  für  das  Wartcpcrfonal.  Im  Krankenbadezimmer  befinden 
fich  2  kupferne  Wannen,  l  emaillierte  gufseiferne  Wanne  fttr  Hautkranke  und  1  Marmorwafchtifch. 

Der  Bau  für  die  Frauen  ilt  für  2  Gefchoffc  im  allgemeinen  nach  dem  Schema  von  Fig.  151 
(S.  186),  doch  beträchtlich  gröfser  geplan',  und  durch  das  Treppenhaus  in  der  Mitte,  fowie  an  dem  einen 
Flurgangende  zugänglich.  Von  feinen  75  Betten  liegen  im  Erdgefchofs  35.  3  Säle  mit  je  10,  1  Zimmer 
mit  4  und  I  Einzelzimmer  nebft  I  Strafzelle,  die  Afliftenzarztwohnung  und  das  Wärlerinnenzimmcr 
wurden  an  der  einen  Seite  des  Flurganges  angeordnet,  an  deffen  anderer  Seite  in  der  Mitte  neben  dem 
Treppenhaus  Sprech-  und  Vorzimmer  des  Oberarztes,  bezw.  die  Spülkuche,  der  Wärterinnenabort  mit 
einem  Abftellraum ,  an  den  Enden  je  1  Badezimmer  mit  t  Wanne  und  2  Aborte  angelegt  find.  —  Im 
Obergefchofs  befinden  fich  Uber  der  Affiflcnzarztwohnung  je  ein  4-Kctten  und  i-Bctienziminer  und  über 
den  Räumen  ftlr  den  Oberarzt  der  Unterfuchungsraum. 

Die  weitgehendftc  Teilung  in  Unterabteilungen,  die  fich  hier  auch  auf  die 
Zufügung  eigenen  Zubehörs  zu  denfelben  erftreckt,  ift  in  Elberfeld  durchgeführt,  wo 
fich  die  Abfonderung  der  150  Haut-  und  Gefchlechtskrankcn  jedoch  auf  die  oberen 
Gefchoffe  eines  anderen  Zwecken  zugleich  dienenden  Gebäudes  befchränkt. 
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Fig.  160. 
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1.  Kranken» um 
».  SchUfraum. 

4.  Tagraum. 
S  Warler. 

6.  TlieeVüche. 

7.  Wartejünraer 
t,  UnUrfuchuni 
9.  Rraufezimmcr 
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Pavillon  für  venerifche  Frauen  im  flädtifchen  Krankenhaus  zu  Kiel,J"). 

Belag    6«  Helte«. 
I895-96. 
Arch  Knwi<H. 


Hier  wurde  die  Fraucnahteitung  im  II.  Obergefchofs  untergebracht,  wo  je  1  Saal  mit  8  bis  12  Betten 
für  luetifche,  blennorrhoifche,  hautkrankc  und  krätzekranke  Frauen,  für  hautkranke  Knaben  und  Mädchen 
vorhanden  find,  nebft  den  notigen  Privatzimmern  mit  1  bis  4  Betten  und  Räumen  für  Unterfuchungs-, 
Mikrofkopier-  und  bakteriologifche  Zwecke. 

Im  weftlichen  Aufbau  befinden  lieh  4  /immer  mit  je  2,  und  2  mit  je  5  Betten  für  die  I'roftiluiertcn, 
welche  vollftändiges  Zubehör  nebft  kleinem  Operations-  und  grofsem  Tagraum  erhielten.  —  Der  mittlere 
Aufbau  enthält  I  Saal  mit  14,  fowie  5  Zimmer  mit  je  2  Betten,  Badcr.iura  ,  SpUlkttche ,  Abort  und 
I  Rauchzimmer  für  hautkrankc  Männer,  fowie  I  Saal  mit  12  Betten  für  Krätzekranke  und  eigenem  Zu- 


*'•)  Siehe:  Feftfchrift  tur  Ei^ffminc  de«  neuen  Krankenhaufr»  eic  ,  S.  «40  u.  ff. 
'*•)  Kakf.-Repr.  nach:    HoriR-Si  vi  in  ,  G.    Der  neue  Pavillon  für  venerifche  Frauen  in  Kiel. 
Gefundhcit.pfl   1897,  S.  30»  u.  Fi».  57 


Dculfche  Vieri,  f.  off. 
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behör.  —  Im  üftlichen  Aufbau  liegen  fchlicfclich  die  venerifchkranken  Männer  in  2  Zimmern  mit  je  5, 
2  mit  je  3  und  3  mit  je  2  Betten,  zu  deren  Zubehör  J  Tagraum  und  1  Rauchzimmer  gehören. 

Zu  allen  Abteilungen  gehören  reichliche  Abort-  und  Baderäume,  unter  letzteren  auch  fokhe  für 
Dampfbäder. 

s»v  An  anderen  Orten  hat  man  den  Gefchlechtskrankcn  eigene  Gebäude  zugewiefen 

iv.       und  die  aufser  Bett  befindlichen  in  denselben  zu  befchäftigen  gefucht. 

Die  neue  Frauenabteilung  für  vencrifche  Kranke  im  ftädtifchen  Krankenhaufe 
zu  Kiel  ift  nach  den  Gefichtspunkten ,  welche  im  Veftre-Hofpital  zu  Kopenhagen 
durchgeführt  wurden,  als  eine  Verbindung  von  Krankengebäude  und  Arbeitshaus 
nach  den  Angaben  von  Hoppe-Seyler  von  Ramien  für  68  Betten  geplant  (Fig.  i6o3!0). 

Der  zweigefchoffige  Blockbau  enthält  in  feinem  weftlichen  Kopfbau  n.  a.  im  Erdgefcliofs  die  Auf- 
nahuteräume, darüber  Zimmer  für  Acrztc  zu  mikrof kopifchen  und  chemifchen  Unterfuchungcn ,  im  Dach- 
gefchofs  Zimmer  für  die  Oberwärterin ,  Räume  für  Kleider  ,  Wäfche  u.  f.  w.  Im  übrigen  ift  den  unter 
Kontrolle  (lehenden  Frauen  das  Erdgefchofi  und  den  jüngeren  das  Obergefchofs  eingeräumt.  Erftcres  hat 
vom  Tagraum  Ausgang  zu  dem  durch  Mauern  abgeteilten  nördlichen ,  letzteres  vom  Treppenhaus  aus 
Zugang  zum  fudlichen  Garlcnteil.  In  jedem  Gefchofs  lind  die  bettlägerigen  Kranken  in  einen  Saal ,  die 
aufser  Bett  befindlichen  in  zwei  Schlaffälen  ,  welche  am  Tag  abgefchloffcn  werden ,  und  im  langen  Tag- 
raum untergebracht,  der  als  Arbeitsraum  dient.  Zum  Zubehör  jedes  Gefchoffes  gehören  u.  a.  I  Wärter- 
und  I  L'nterfuchungszimmer,  nebft  einem  Bade-  und  einem  Brauferaum.  Das  Warteperfonal  befleht  aus 
1  Schweiler,  welche  hauptfächlich  die  Befchältigungcn  der  Kranken  leite»,  und  2  Wärterinnen.  Die  B:iu- 
koflen  betrugen  90000  Mark  oder  1323  Mark  für  jedes  der  68  Betten. 


«)  Gebäude  für  geburtshilfliche  Abteilungen. 

3»«  Ueber  die  Gebäude  zur  Pflege  von  Wöchnerinnen ,  wie  fie  in  felbftändigen 

ürfordemifTe.  Fntbjndungsanftaiten  vorkommen,  handelt  das  nächfte  Heft  (Abt.  V,  Abfchn.  2. 

Kap.  2),  und  über  die  geburtshilflichen  Kliniken  findet  ftch  das  Nähcrc  in  Teil  IV, 
I laibband  6,  Heft  2  (Abt.  VI,  Abfchn.  2,  C,  Kap.  11,  unter  b)  diefes  »Handbuches-. 
Im  vorliegenden  Heft  haben  wir  es  nur  mit  der  Behandlung  von  Wöchnerinnen  in 
allgemeinen  Krankenhäufern  zu  thun. 

In  den  allgemeinen  Krankenhäufern  fondert  man  die  geburtshilfliche  Abteilung 
von  den  anderen  Kranken  und  von  derjenigen  für  Frauenkrankheiten  (fiehc  hierüber 
unter  C)  ab,  weil  die  Wöchnerinnen  eine  Quelle  der  Infalubrität  für  die  anderen 
Infaffcn  des  Krankenhaufes  find  und  weil  fie  felbfl  eines  ficheren  Ortes  bedürfen, 
wo  fie  gegen  Infektion  von  aufsen,  befonders  vor  jedem  Herd  feptifchen  Giftes, 
gefchützt  find3*1). 

In  einer  geburtshilflichen  Abteilung  trennt  man  aus  demfelben  Grunde  die 
Hochfehwangeren  von  den  Wöchnerinnen,  und  von  diefen  die  an  Kindbettfieber  oder 
an  feptifchen  Erkrankungen  Leidenden,  bezw.  Verdächtigen  durch  Uebcrfuhrung  in 
Sonderabteilungen  (fiehc  Art.  334),  wo  jede  unmittelbare  Berührung  mit  der  übrigen 
Entbindungsanftalt  ausgefchlofien  ift. 
3i7.  In  der  Abteilung  der  Schwangeren  verteilt  man  diefelben  thunlichft  auf  mehrere 

Abifjunsc    Schlafräume  von  verfchiedencr  Gröfse.  die  möglichft  unmittelbar  mit  Wafch-  und 
Schwangere    Badezimmern  verbunden  find,  und  giebt  ihnen  einen  von  den  Schlafzimmern  ge- 
trennten Tagraum. 

In  der  Frauenklinik  zu  Güttingen  find  dir  24  Betten  auf  3  Säle  mit  je  7  und  I  Zimmer  mit 
3  lietten,  in  Hraunfcliweig  die  40  betten  auf  2  Säle  mit  je  16  und  2  Zimmer  mit  je  4  Betten  verteilt, 
welche  hier  2s,  bezw.  27  cbo>  Luftraum  für  1  Bett  bieten.  Auf  je  4  Betten  entfallt  1  Wafchbecken ,  auf 
je  3  Betten  l  Aburt,  aut  20  Betten  I  Badewanne,  und  der  gemeinfehafthehe  Baderaum  hat  40,»«  <t™ 
Grundfläche. 

Hl;  Siehe  :  Fv :\r1       Vmus,  a.  ;..  O,  S.  t,/;. 
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Die  Wöchnerinnenzimmer  find  wie  Krankenzimmer  auszustatten,  mit  Kalt-  und  3»8- 
Warmwafferleitung  zu  verfehen  und  wirkfam  (2-  bis  3-maliger  Luftwechfel),  aber  zug-  ^7"* 
frei  zu  lüften.   An  die  Retten,  welche  nie  zwifchen  Fenfter  und  Thür  flehen  follcn,  Wöchnerinnen, 
mufs  man  beiderfeits  herantreten  können. 

Mifs  Xigktingalt  verbürgte  für  jedes  Bett  in  Einzelzimmern  17!*«  1m  Flachen-  und  f>.">,i«  cbm  Luft- 
raum ,  in  4-BettcDiimmern  1:],»«  qm  und  5:jtS1  cbm.  In  Braunfchweig  find  40,t<> ,  im  //ofita!  Btaujati 
41,o»  cbm  Luftraum  bei  bezw.  8,7«  und  12,«  lm  Grundfläche  für  jedes  Bett  vorhanden.  Für  1  Wärterinnen- 
bett wurden  in  Braunfchweig  nur  'J0cbm  gerechnet. 

Die  Entbindungsfäle,  deren  thunlichft  zwei  —  zum  Wechfeln  —  vorhanden  fein 
follen,  erhalten  Nordlicht,  gleiche  Fufsboden-  und  Wandausftattung  wie  Operations- 
räume, Raum  für  2  Entbindungsbetten  und  1  Nebenzimmer  mit  unmittelbarem 
Ausgang. 

Die  Mafse  der  zwei  Entbindungifälc  in  Braunfchweig  find  f»,co  >  .  G,oo  und  7,»  .■<  6,00 m.  Zur 
Ausftattung  gehören  2  Wafchbecken  und  I  kleine  Badewanne  für  das  Kind.  —  Im  H&pilal  Btaujon  ent- 
halt der  Saal  4  Betten,  2  Wafchtifchc  mit  je  2  Becken  und  Fedalbetrieb  und  1  Wafchewärmcr.  Für  den 
Entbindungsfaal,  den  Operations-  und  den  Baderaum  liefert  eine  Vorrichtung  von  Ruart-Gcntß  ö •  Htrßktr 
ftündlich  151  deftillierte*  Waffer  von  15  bis  80  Grad  <\  je  nach  Bedarf. 

Für  die  Unterbringung  der  Wöchnerinnen  hat  man  infolge  der  Anfleckungs-  ^ 
gefahr  verfchiedene  Syftemc  der  Anordnung  ihrer  Räume  angewendet. 

abteilungen 

In  einem  Wöchncrinnenfaal  erfordert  das  einmalige  Auftreten  eines  Falles  von  mr 

Wöchnerinnen 

Kindbettfieber  nach  erfolgter  Entfernung  der  erkrankten  Wöchnerin  eine  gründliche 
Reinigung  und  Desinfektion  der  Lagerftelle  und  gegebenenfalls  des  Raumes;  auch 
das  Verlegen  der  übrigen  Wöchnerinnen  des  betreffenden  Saales  nach  einem  anderen 
Raum  kann  notwendig  werden;  letzterer  müfste  nebft  feinem  Zubehör  von  der  Ab- 
teilung der  gefunden  Wöchnerinnen  getrennt  fein,  wenn  die  zu  verlegenden 
Wöchnerinnen  als  verdächtig  zu  betrachten  find.  Auch  wenn  kein  Kinbettfiebcrfall 
vorgekommen  ift,  verlangt  die  Erhaltung  der  Salubrität  eines  Wöchncrinnenraumes 
zeitweifc  gründliche  Reinigung  und  andauernde  Fenfterlüftung.  Diefe  Umflände 
haben  zur  Anlage  von  Wechfelfälen  oder  Rcfcrveftationen  —  falls  gröfsere  und 
kleinere  Räume  gewünfeht  wurden  —  für  Wöchnerinnen  geführt,  deren  man  fich  in  den 
deutfehen  Kliniken  vorzugsweise  bedient,  weil  fie  fich  den  Bedingungen  des  Lehr- 
zweckes beffer  anpafien.  Man  bildet  hier  Referveftationen  für  \±  bis  \i  der 
Wöchnerinnenzahl. 

Da  folche  Refcrven  beträchtliche,  oft  längere  Zeit  nicht  benutzte  Räumlich-  a°: 
keiten  erfordern,  auch  in  größeren  oder  in  wachfenden  Städten  wegen  eintretenden 
Platzmangels  bald  zu  dauerndem  Belag  herangezogen  zu  werden  pflegen,  fo  hat  man    »in»™«  mu 
durch  Teilung  der  Wöchnerinnenzahl  in  möglichft  kleine  Gruppen  von  1  bis  5  Betten  fc£ ^l'c'"em 
diefe  Nachteile  des  Ausscheidens  oder  Leerhaltens  ihrer  Räume  einzuschränken  Zubrh-.-t 
gefucht.    Hiermit  ftrebte  man  zugleich  an ,  im  Fall  einer  Anfteckung  die  Aus- 
breitung derfelben  ganz  oder  auf  eine  entsprechend  kleine  Zahl  von  Betten  einzu- 
schränken. 

Die  weitgehendste  Verteilung  der  Wöchnerinnen  in  Einzelzimmern  hatte  Tarnier 
1866 i9S)  vorgeschlagen  und  Stadtfdd  1 87 1  32a>  in  der  Entbindungsanftalt  zu 
Kopenhagen  zur  Anwendung  gebracht;  doch  boten  hierbei  die  Vereinfamung  und 
Langeweile  der  Wöchnerinnen,  wie  auch  ihre  Ucbcrwachung  und  Verpflegung 
Schwierigkeiten. 

«*>  Siehe:  Tabmkb.    L*t  mmUmiUi.    L'unitn  mtahah  1870.  S.        ,,.  p|.  S.  : ,? 

,Mi  Siebe:  Staütfbi.d,  A.    l.et  m&Urnittt,  hur  crKaui/ation  tt  «dminißrathn  etc.    Kopenhagen  »ä;*     S.  6 
Handbuch  der  Architektur.    IV.   5.  a.   {1.  Aufl.)  13 
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Derartige  Mifsftändc  (teilten  fich  in  der  nach  dem  Syftem  Tarnicr  gebauten  Afattrmti  des  HÖpilat 
Tetton  zu  Paris324;  ein:  »Die  Frauen  langweilen  fich  und  verlaffen  ihre  Betten,  weil  eine  Ueberwachung 
unmöglich  ift«  Der  Plan  war  hier  auch  noch  durch  Anordnung  eine*  Windfanges  nebft  Beobachtungs- 

raum zwilchen  Zimmer  und  Veranda  nachteilig  verändert  worden,  da  der  Beobachtungsraum  als  Stapel- 
platz für  fchmutzige  Wäfchc  u.  f.  w.  diente.    (Siehe  auch  den  Gcfamtplan  in  Kap.  4.) 

Ein  früherer  Plan  von  Tarnier,  wonach  jeder  Wöchnerin  1  Wärterin  beigegeben  und  die  Zimmer 
von  aufsen  zugänglich,  aber  von  einem  Mittelgang  aus  durch  Fenfler  beobachtbar  waren  (flehe  Teil  IV, 
Halbband  5,  Heft  2  [Abt.  V,  Abfchn.  a,  Kap.  2,  untere]  diefes  »Handbuches«)  kam  nicht  zur  Aus- 
führung 

Das  2-Bettenzimmerfyftem  ift  in  kleinen  geburtshilflichen  Abteilungen,  wie 
in  Sebenico  und  in  Montpellier,  zur  Verwendung  gekommen. 

In  Sebenico  hat  man  fich  auf  zwei  2-Bettenzimmer  für  je  2  Wöchnerinnen  oder  für  1  folche  und 
1  Wärterin  mit  einem  Abfonderungszimmer  befchränkt  (Fig.  161  *•"). 

In  der  AfaUrnitc  zu  Montpellier  verband  Tol/et31')  fünf  2 -Bettenz immer  untereinander  durch 
Thüren;  doch  find  diefelben  auch  von  einer  glasbedeckten  Veranda  zugänglich,  um  beim  Schliefsen  der 
Verbindungsthüren  eines  oder  mehrere  Zimmer  abfondern  zu  können.  Diefc 

Raumgruppe  bildet  den  einen  Längsflügel  des  Gebäude»,  welchen  2  Wärter-  F'B-  161  • 

innenzimtner  mit   einem  geräumigen  Flur  vom  einreihigen  io-Bettenfaal  1    I  '  '1 

für  die  Schwangeren  trennen.  Durch  offene  Hallen  fleht  der  Bau  mit 
den  Aborten,  einem  Wirtfchaftsgebäude  und  dem  Entbindungsfaal  in  Ver- 
bindung. Für  Fälle  von  Kindbettfieber  ifl  ein  Abfonderungspavillon  vor- 
handen (fiehe  Art.  335,  S.  197). 

Gallots  bildete  in  feinem  Plan  für  den  Neubau  der  — — - — — 
Maternite  zu  Paris3*8)  Gebäude  aus  i  einreihigen  5-Betten-       Eingefchoffiges  Gebäude 

r    1       -.        1  •  •       •     ,,  für  Wöchnerinnen 

faal  mit  3  Kinzelzellen.  ,    ,    ,       ,  , 

.......  c.    ,  ,m  Eandcskrankenhaus 

Von  einem  Mittclgang  aus,  welcher  die  Zellen  vom  Saal  trennt,  g  ^  .  M 

ifl  der  letztere  zugänglich;  die  erflcren,  deren  ThUren  fich  nach  aufsen  q» 

unter  einem  Glasdach  öffnen  ,  lafTen  fich  durch  Fcnflcr  vom  Gang  aus 

•  Arch.  :  Watdmann. 

beobachten.    Nach  diefem  Syftem  iil  jeder  der  beiden  Flügel  in  3  zwei- 

gefchoffigen  Doppclblocks  gebildet;  doch  haben  beide  Flügel  gemeinfehaftliche  Treppen  und  Nebenräume 
im  Mittelbau.  Die  Ammen-  und  Wärterinnenwohnungen  liegen  in  einem  II.  Obergefchofs  des  mittleren 
Blockbaues,  hinter  welchem  der  Entbindungsblock  durch  einen  Gang  mit  ihm  und  durch  gedeckte  Wege 
in  Verlängerung  der  .Mittelgänge  in  den  drei  Blockbautcn  mit  diefen  verbunden  wurde.  Die  Schwangeren 
erhielten  ein  befonderes  Gebäude. 

Bei  allen  diefen  Verfuchen,  die  Wöchnerinnen  in  mehr  oder  weniger  kleinen 
Gruppen  unterzubringen,  behielten  letztere  gemeinfehaftliches  Zubehör.  Nebenher 
gingen  andere  Beftrebungen  zur  Bildung  kleiner  Abteilungen  mit  eigenem  Zubehör. 

Wöchnerinnen.  im  chanty  and  hing  in  ho/fital  zu  Liverpool'1»)  wurden  3  Einzelzimmer  nebfl  Spülküche, 

Abort  und  Wärterinncnfchlafraum  an  einem  gemeinfehaftlichen  Flur  fo  angeordnet,  dafs  die  Wärterin  von 
ihrem  Bett  durch  fefle  Fenfler,  bezw.  Glasthüren  die  Betten  der  Wöchnerinnen  überfehen  konnte,  deren 
jede  in  ihrem  Zimmer  entbunden  wird. 

Mifs  .Vigk/in^a/e130)  fchlug  vor,  ein  4  Bettenzimmer  oder  vier  Einzelzimmer  an  der  einen  Seite 
eines  Ganges,  Spülküche,  Abort  und  Ausgufs  an  feine  andere  Seite  zu  legen,  mehrere  folcher  Gruppen 
durch  Gänge  zu  verbinden  und  jedem  Gcfchofs  2  Entbindungsräume  —  zum  Wechfcln  —  mit  eigener 
Spülküche  und  einem  Nebenraum  für  fehr  erfchöptte  Entbundene  zu  geben. 

Im  klmifchcn  Inflitut  für  Geburtshilfe  zu  Berlin1")  lind  in  3  von  Gropius  &  Schmieden  errichteten 
Blockbautcn  7  getrennte  Abteilungen  mit  je  1  Vorraum,  Wärterinnenztmmer  und  Abort  vorhanden ;  davon 

«•)  Siehe  Teil  IV,  Halbbd.  S.  Heft  *  (Fig.  38,  S.  67)  diefc.  .Handbuchef . 

"*)  Siehe:  Tim\  ks.it.   Ilafrort  für  h*  ww*  maternitrs  au  nom  d'une  cemmijfton .    Revue  d'kjrgieme  188»,  S.  677 
»*•)  Nach    Alle  Baut.  18 ,0,  Hl.  50. 

Siehe    T'H.lf.t,  C.    Lei  tdijicet  kejfiitalim.    Parii  iS.yj     S.  175. 
J>)  Siehe:  Napias,  H    &  A.-J.  Martin.    L'eliide  et  les  fragtet  dt  tkjgieHe  ch  France  de  iftjS  k  tSSt.  Pari» 
18S3    S.  393. 

«»)  Siehe  :  fk Knurr,  H.  C.    Tke  ko/fitali  0/  the  warld.   London  1893.   Taf.  9t  u.  Bd.  IV,  S.  193. 
*3a)  Siehe  -  Galtok,  a.  a.  O.,  S.  t(<j  ff. 

Siehe  Teil  IV,  Halbband  f.,  Heft  1  (T»f.  bei  S  430)  diefe*  .H.ndbuche«. . 
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dienen  2  für  yier  und  5  für  acht  Helten  in  4-,  3-  und  2-Bctttnzimmern.  Jede  der  fünf  8Bettenabteilungen 
erhielt  auch  ein  Badezimmer.  Bade-  und  Aborträume  flir  Schwangere  und  für  den  Stationsarzt  befinden 
fich  im  Unterbau.  Ftlr  normale  Wöchnerinnen  find  aufserdem  4  Bettenzimmer  in  einem  Flügelbau  vor- 
gesehen, die  an  einem  Flurgang  liegen. 

Wo  man  für  Wöchnerinnen  grofse  Säle  verwenden  mufs,  fucht  man  durch 
peinlichft  gehandhabte  Desinfcktionsmafsregeln,  welche  durch  bauliche  Einrichtungen 
zu  untcriUitzen  find,  und  durch  ftrengfte  Erhaltung  der  Reinlichkeit  der  Ausbreitung 
von  Infektion  vorzubeugen. 

So  erreichte  man  in  Lariboifiire  zu  Paris  wo  man  einen  der  28-Bettenfalc  im  II.  Obergefchofs 
eines  der  Pavillons  (fiehe  Fig.  85  ,  S.  152)  der  geburtshilflichen  Abteilung  einräumte,  durch  Abtrennung 

eines    Dcsinfektionsraumes    am  Ein- 
I*ig.  162.  gang  des  Saales  und  durch  Einrich- 

tung einer  Abfondcrungsabteilung  mit 
4  Betten  in  einem  anderen  Gebäude 
befriedigende  Zufländc. 

In  der  Königl.  Charitc  zu 
Berlin»")  erhielt  der  1875  errichtete 
eingefchoffigc  Evakuationspavillon  der 
Entbindungsabteilung  aus  Ökonomi- 
ken GrUnden  2  Säle  zu  je  14  Betten; 
doch  hat  jeder  eigenes  Zubehör  im 
Mittelbau  und  kann  getrennt  vom 
anderen  verwaltet  werden,  auch  in 
folchem  Fall  eigenen  Zugang  erhalten. 
Aufserdem  waren  in  der  Entbindungs- 
abteilung kleine  Räume  zu  Abfonde- 
ningszwecken  vorhanden. 

Ueber  8  Betten  in  einem 
Saal  ift  man  in  den  neueren 
Kntbindungsabteilungen  nicht 
gegangen. 

Die  folgenden  Beifpiele 
zeigen  die  Gefamtanordnung 
von  zwei  gröfseren  Anlagen 
ohne  und  mit  Hinzunahme 
von  kleineren  Wöchnerinnen- 
räumen. 

Die  Maternite  des  Hbpi- 

tal  Beaujon  zu  Paris  fetzt  fich  aus  einer  Poliklinik,  einer  Abteilung  für  32  Wöchnerinnen 
und  einer  folchen  für  10  bis  12  Schwangere  zufammen  (Fig.  162  u.  163334). 

Im  Erdgefchofs  erhielt  die  Poliklinik,  deren  Konfultationszimmer  zugleich  für  Lehr-  und  Konfercnz- 
zwecke  dient,  gefonderten  Zugang  von  aufsen.  Den  nicht  Aufgenommenen  Acht  ein  Toilettenraum  zur 
Verfügung:  die  ZugeiafTcnen  treten  durch  ein  Gilter  im  Flur  zur  Matetnite  Uber  und  vertaufchen  in  einem 
unter  der  Treppe  angeordneten  Badezimmer  ihre  Kleidung  mit  der  Anftaltswäfche.  Die  andere  Hälfte 
des  Erdgefchofles  hat  auch  unmittelbaren  Zugang  von  aufsen  und  enthält  den  Entbindungsfaal  nebft  einem 
kleinen  Operationsraum  mit  dem  nötigen  Zubehör.  —  Im  L  und  D.  Obergefchofs  find  je  2  Wöchnerinnen- 
fäle  mit  gemeinfchaftlichem  Zubehör  vorhanden.    Ueber  dem  Wärterin-  und  Internenzimmer  liegen  im 
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Maternite  für  32  Wöchnerinnen  im  Höpitat  Beaujon  zu  Paris»4). 

1895 


Ge(amt- 
anlagen : 
Beifpiel 
I. 


*")  Siehe:  Pinaro,  A.  Du  foictionnrmtni  d<  U  mattruiti  dt  LariM/urt  tt  dts  rt/nltatt  tM/Hui  dtfuit  iSSt 
juiqutn  1S87.  Krput  d'kygitnt  1887,  S.  346  —  ferner:  Pisard,  A  ,  wie  nirot,  aber  ftudamt  tri  annitt  1SS7  tt  tSSS.  Eben 
daf.  188?,  S  .98. 

M')  Siehe:  Mrmlhais*N,    Bericht  über  den  Neubau  einci  Kvacuation->pavilloiu  für  die  EntbindunKianftalt  in  dem 
Chaiite-Kraokeuhaufe.    Charilc-Annakn  1875.    Berlin  1877.    S.  751  u.  T»f.  IV. 

Nach:  Ulloirt.    La  neuvtiU  mattmitt  de  r/ii/itat  Btaujt*.    Rtvut  d'hygiiiu  1S9S,  S.  579  "  S««. 
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333- 
Beifpiel 
II. 


IL  Obergefchofs  die  Spülküche ,  beiw.  Räume  für  reine  Wäfchc  und  Geräte.  —  Im  III.  Obergefchofs  be- 
findet fich  der  Haupttreppe  gegenüber  ein  Arbeits-  und  Speiferaum  für  die  Schwangeren. 

Die  Heizung  erfolgt  in  jedem  Gebäudeflügel  durch  2  Calorifires  i  etages  (Syflem  AMn-ferret). 
welche  einzeln  und  zu  zweien  verbunden  benutzt  werden  können.  Bei  mildem  Wetter  genügt  ein  Ofen 
für  das  ganze  Gebäude.    Den  Mittelgang  hat  man  durch  Verglafung  der  oberen  Wandteile  erhellt.  . 

Zu  diefer  Abteilung  gehört  ein  Abfonderungsgebiude  (fiehe  Art.  335,  S.  197),  ein  bakteriologifches 
I,aboratorium  und  ein  Stall  für  Verfuchstiere. 

Kine  vollftändige  Fntbindungsanftalt  wurde  der  neuen  herzoglichen  Kranken- 
anftalt  in  Rraunfchweig  eingefügt,  welche  Raum  für  40  Schwangere,  ebenfoviele 
Wöchnerinnen,  eine  Hebammcnfchule  für  12  Lernende,  25  Gynakologifchkranke 
und  eigene  Wafchabteilung  enthält. 

Fig.  164. 


I.  Obergefchofs. 
Fig.  l6$. 
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Entbindungtanftult  für  40  Wöchnerinnen  in  der  neuen  herzog!.  Krankenanftr.lt  zu  Braunfchweig  5»4). 

1897. 

Arth.  ;  P/ei/rr. 

In  dem  dreigefchoff.gen  Bau  mit  oftwefllicher  Läng*achfc  nehmen  die  Abteilung  für  Schwangere  und 
die  Hebainmenfchülerinnen  das  Erdgcfchofs  (Fif.  165"»)  ein,  in  defTcn  beiden  rückwärtigen  Flügeln  von 
aufsen  zugängliche  Wohnungen  fUr  Affirtenzärztc  liegen.  Die  Schwangeren  lind  in  2  Gruppen  mit  je 
I  Saal  für  16  und  1  Zimmer  für  4  Betten  geteilt.  Jeder  Saal  erhielt  unmittelbare  Verbindung  mit  einem 
Wafch-  und  Badezimmer,  und  der  gemeinfchaftliche  Tagraum  hat  40, s»  1m  Grundfläche.  —  Das  I.  Ober- 
gefchofs dient  auMchliefslich  der  Entbindungsabtcitung ,  deren  beide  Hälften  durch  das  Zimmer  des  Ober- 
arzte* und  einen  l'nterfuchungsraum  getrennt  werden.  Nach  der  Planung  (Fig.  l64,,s)  enthält  die  linke 
Hälfte  16  und  die  rechte  13  Wochnerinnenbetten;  doch  ift  ihre  Gefamtzahl  nach  dem  der  Veröffentlichung 
beigegebenen  Text  40.  welche  fuh  auf  2  Säle  mit  je  8  in  den  Flügeln,  auf  3  4  Betten-  und  2  2-Betten 

>«)  Kakf.  Rtpr.  nach:  PrSIFBR,  H.    Die  Gjbäude  der  neuen  herzoglichen  K.ankenaoftalt  in  Braunfchweig.  Braun 
fchweig  1897.    Taf.  XIII  u  XIV. 
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zimmcr  verteilen.  Außerdem  befindet  (ich  in  jedem  Wöchnerinnenraum  I  Wärterinnenbett;  für  die 
Oberhebamme  find  neben  dem  Treppenhaus  Stube  und  Kammer  angeordnet ,  und  jeder  der  beiden  Ent- 
bindungsfale  mit  Nordlicht  hat  einen  Nebenraum.  —  Ucbcr  die  Einteilung  des  II.  Obergefchoffes  liehe 
Art.  337  (S.  199;.  —  Das  Bade-  und  das  Efsziramer  der  Wärterinnen  und  die  Wafchktlchc  befinden  (ich 
im  Keller. 

Die  Abfonderung  aller  am  Kindbettfieber  oder  an  feptifchen  Erkrankungen 
leidenden  und  der  in  diefem  Sinn  verdächtigen  Wöchnerinnen  erfolgt  am  voll- 
ftandigften  in  eigenen,  hierfür  beftimmten  Gebäuden  mit  befonderem  Perfonal.  Für 
folche  Abfonderungsgebäude  empfahl  Varnier™«)  das  Einzelzimmerfyftem.  Sein 
erfter  Vorfchlag  beruhte  auf  demfelben  Plan  wie  für  fein  Wüchnerinncnhaus  (fiehe 
Art.  330,  S.  194). 

Für  den  Pavillon  Tarnier*s~'),  welcher  1876  in  der  Maternite  zu  Paris  zur 
Ausführung  kam  und  in  2  Gefchoffen  zufammen  8  Betten  enthält,  geftaltete  er,  um 
die  Vereinfamung  der  Wöchnerinnen  zu  mildern,  den  Plan  wie  folgt  um. 

Die  Treppe  nebfl  Abort  und  Au-sgufs  mit  dem  dahinter  liegenden,  zugleich  als  Sptllkuche  dienen- 
den Wärterinnenraum  bildet  den  mittleren  Teil  des  Gebäudes,  an  welchen  fich  jederfeits  ein  Zimmerpaar 
anlehnt.  In  diefen  nur  von  aufsen  zugänglichen  Wochncrinncnzimmern  flehen  die  Ketten  fo,  dafs  man  fie 
durch  Fenfler  vom  Wärterinnenraum  aus  überfehen  kann.  Zwifchcn  den  die  Eingänge  zu  den  Zimmern 
fehützenden  Glasdächern  und  der  Aufsenwand  ifl  ein  Abfland  für  die  Luftbewegung  geladen.  Das  Perfonal 
wohnt  in  einem  befonderen  Gebäude.  Jede  Perlon  wird  in  ihrem  Zimmer  entbunden ,  in  welchem  fte 
als  Wöchnerin  verbleibt.  Erkrankt  eine  Frau,  fo  erhält  fie  eine  befondere  Wärterin;  »ein  Arzt  des 
Hof-ital  du  midi  Übernimmt  ihre  Pflege,  und  ihr  Zimmer  darf  von  keiner  anderen  dienenden  Pcrfon  be- 
treten werden«. 

Sechs  Einzelzimmer  in  einem  Gefchofs  enthält  die  Infirmerie  der  Maternite 
in  St.-Eloi  zu  Montpellier. 

Nach  71>//«'s  Plan,,,)  liegen  je  3  Zimmer  an  einer  Halle  zu  beiden  Seiten  eines  Mittelbaues,  der 
einen  Vorraum  und  zwei  Wärterzimmer,  letztere  zu  beiden  Seiten  eines  mittleren  Durchganges  enthält. 

Die  Zimmer  erhielten  zwei  gekuppelte  Fenfler ,  neben  denen  in  den  Kaumecken  das  Wafchbcckcn 
und  der  Kamin  liegen.  Bett  und  Wiege  nehmen  die  dritte,  die  einzige  Thür  zur  offenen  Halle  die  vierte 
Ecke  ein.    Diefc  Räume  erhielten  fpitzbogen  form  igen  Querfchnitt.    Parallel  zum  Krankengebäude,  in  9.oom 

Abfland,  aber  durch  eine  fcillich  offene  Halle  mit 


33« 

Abfondcrungf- 
gebäude 
für 


Abteilung!). 


335 
lleifpicle. 


Fig.  166. 


ftträui»! 


ihm  verbunden,  fleht  ein  Nebengebäude ,  welches 
den  Raum  für  reine  Wäfche,  die  Spulküchc,  das 
Badezimmer  und  die  Apotheke  enthält. 

Für  ebenfoviele  Betten,  aber  auf 
4  Zimmer  verteilt,  ift  der  Abfonderungs- 
bau  der  Maternite  im  Hopital  Beaujon 
zu  Paris  (fiehe  Art.  332,  S.  195)  be- 
ftimmt.    (Fig.  166  -139). 

Der  in  den  Flügeln  nur  zur  Durchlüftung 
unterkellerte  Bau  hat  zweigcfchofligen  Mittelbau. 
Der  als  «Bad«  bezeichnete  Raum  dient  als  Spül- 
kuche  und  enthält  die  verletzbare  Badewanne. 
Der  Geräteraum  ift  für  die  Vorrichtungen  des 
Operationszimmers  bell  mimt  und  in  der  offenen, 
glasgedeckten  Veranda ,  von  welcher  aus  die  mit 
Kacheln  bekleideten  Oefen  geheizt  werden,  flehen 
je  2  Kleiderfchränke  und  Kohlenkaflen.  Die  Warmwaffcrbercitung  erfolgt  in  dem  mit  Keffel  verfehenen 
Ofen  der  Sptllkuche. 


Abfonderungsbau  für  6  kranke  Wöchnerinnen  der 
Mattmitc  im  llopital  Beaujon  zu  Paris  »»•). 
'  joo  V.  Or. 
1895 
Arch  :  Btl*H,t. 


«•)  Siehe:  Pinakd.    Lts  nomtlUi  maltrtiitti.    Rsvuc  ikygunt  1880,  S.  411. 
•MJ  Siehe   Th«vkm»i,  a.  a.  O.,  S.  677  u.  ff. 

»»)  Siehe:  Tullkt,  C.  Ut  idijiat  ho/fitalitri.  Parii  1891.  S.  »75,  Fig.  171. 
W)  Nach:  Kttme  ä'Mjtiint  1895,  S.  564. 
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J)  Gebäude   für  Gynäkologifchkranke. 

Eine  gynäkologifche  Abteilung  ift  von  einer  geburtshilflichen  ftreng  zu  trennen 
(fichc  Art.  326,  S.  192),  und  innerhalb  der  crfteren  hat  man  wieder  eine  Anzahl 
der  Kranken  abzufondern,  da  ein  Teil  der  Erkrankungen  der  weiblichen  Organe 
anfteckend  ift.  Jede  der  beiden  Abteilungen  erfordert,  wo  Zahlende  zugelaffen  werden 
follen,  auch  kleinere  Räume  für  Kranke  der  I.  und  II.  Klaffe. 

Für  das  Verhältnis  der  Raumgröfscn  und  für  die  Lage  der  Krankenräume  zu 
einander  und  zu  dem  fnr  eine  folche  Abteilung  erforderlichen  Operationsfaal  oder 
deren  zwei,  wenn  ein  befonderer  Raum  für  Unterleibserüffnungen  (Laparotomien^ 
erforderlich  ift  (hierüber  fiehe  Näheres  in  Kap.  3,  unter  i),  geben  die  folgenden 
Beifpielc  einen  Anhalt. 

Die  gynäkologifche  Abteilung  in  dem  nach  den  Plänen  von  Gropiut  Cr*  Schmieden  erbauten 
klinifchen  Inllitut  für  Geburtshilfe  zu  Berlin14")  enthält  48  Betten,  von  denen  35  für  nichtanfteckende, 
13  für  anRcckende  Kranke  beflimmt  waren.  In  der  erfteren  Abteilung  bilden  8  Betten  in  Einzelzimmern 
für  l'cnfionärc  der  I.  und  II.  Klaffe  nebft  Wärterinnenzimmer,  Bade-,  Abortraum  und  eigener  Treppe  eine 
abgetrennte  Gruppe  im  I.  Obergefchofs  des  Kopfbaues  an  der  Ecke  der  Artillerie-  und  Ziegclftrafse ,  in 


Fig.  167. 


II  Obetficlchof». 
1:500 

l'l'l-lM't'l'l'i'l'l  ■-  r    — "i  •   ' 


Gynakologifche  Abteilung  für  24  Kranke  in  der  neuen  herzogl.  Krankenanflalt  zu  Braunfchweig s*3). 

1897. 

Arch.  :  F/ri/er. 

welcher  die  Räume  zu  beiden  Seiten  eines  Flurganges  mit  Endbelichlung  liegen.  Die  Übrigen  27  Betten 
find  in  demfelben  Gefchofs  des  Hauptgebäudes  auf  2  Kaumgruppen  zu  beiden  Seiten  der  Haupttreppe 
und  des  Operationsf.inles  lUr  Laparotomie  verteilt.  Die  eine  Gruppe  fetzt  fich  aus  je  1  Saat  zu  6  und 
4  Betten  nebfl  4  Einzelzimmern  ,  die  andere  nur  aus  letzteren  und  1  ic-Bettenfaa!  zufammen.  Zu  jeder 
Gruppe  gehört  1  Wärterinnenzimmer;  das  übrige  Zubehör  ifl  beiden  gemeinfchaftlich.  —  Die  Abteilung 
für  Anfteckendkranke  nimmt  den  rechten  Flügel  im  II.  Obergefchofs  des  Hauptgebäudes  ein  und  befleht 
aus  einem  Saal  mit  9  Betten,  4  Einzelzimmern,  Wärterinraum,  Theekuche,  Bad  und  Abort.  In  diefem 
Gefchofs  liegt  im  linken  Flügel,  abfeits  von  allen  Krankenräumen,  aber  mit  dem  I.  Obergefchofs  verbunden, 
der  grofsc  als  Amphitheater  ausgebildete  Operationsfaal. 

In  der  durch  r.  Titdetnann  geplanten  Frauenklinik  zu  Breslau'41)  mit  H' förmigem  Grundrifs  find 
für  die  31  Kranken  rechts  vom  Mittelbau  10  Betten  III.  Klaffe  in  einem  Saal,  6  II.  Klaffe  in  3  2-Bctten- 
und  s  I.  Klaffe  in  Einzelzimmern  untergebracht,  denen  1  Ifolicrzimmer,  je  2  Thceküchcn  und  Wärterinnen 
räume,  aber  nur  1  Bade-  und  1  Abortraum  zugefügt  find.  Im  linken  Flügel  befinden  fich  ein  zweiter 
lO-Bettenfaal  mit  eigenem  Zubehör  und  der  L.iparotomienfaal ,  nebfl  Ablageruuin  für  Operierte  und 
Inrtrwnentcnzimmcr,  im  Querbau  der  allgemeine  Operationsfaal. 

:"°)  Siehe  Tel  IV,  HalbW.  C,  Heft  a  (S.  4J"  «■•  Fig.  359.  fowie  360.  S  43.)  diefes  -Handbuch«  . 
3«>'  Siehe  cbendaf.,  FiK.  357  u   35*,  S.  418  ff. 
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In  der  Frauenklinik  zu  Güttingen 5*')  find  fllr  Gynakologifchkranke  3  6  Bettenzitnmer  nebft  3 
folchen  für  ein  bis  zwei,  zufammen  21  Betten,  und  I  Laparotomienfaal,  fiir  die  Septifchkranken  2  6  Betten- 
.■immer  vorhanden.    Zu  letzteren  gehört  ein  eigenes  Wärterinnenzimmer. 

Die  Anordnung  der  gynäkologifchen  Abteilung  im  II.  Obergcfchofs  der  Fnt-  »»- 
bindungsanftalt    der   neuen   herzoglichen   Krankenanflalt  in   Braunfchweig   (fiehe  ""l*1 
Art.  333,  S.  196)  zeigt  Fig.  167»'»). 


Fig.  168. 


■Int  »■  Or, 


Oucrfchnitt 

durch 
den  Saal. 


Fig.  169. 


Grundlift    —  Ilm  w.  Gr. 
Gynäkologifcher  Pavillon  für  29  Betten  in  der  Königl.  Charitd  zu  Berlin  ***). 

1885. 

Arch.:  Zaßrau. 

Hier  trennt  die  Wohnung  der  Oberwärterin  und  das  Treppenhaus  beide  Abteilungen  von  je 
12  Betten  in  Räume  mit  5,  4,  bezw.  2  und  1  Betten.  Jedes  Krankenzimmer  erhielt  hier  1  Wärterinnen- 
bett; auf  diefes  wurden  20,on,  auf  I  Krankenbett  50,»«  clrm  Luftraum  gerechnet.  An  Stelle  der  Operations 
ableilung  liegt  im  anderen  Kopfbau  ein  t'nlerrichtsfaal  für  die  Hebammen. 

Ein  befonderes  Gebäude  für  Gynakologifchkranke  wurde  in  der  Königl.  Charite 
zu  Berlin  erbaut  (Fig.  168  u.  169  "■>**). 

Die  Längsachfc  des  Gebäudes  ifl  von  Nordnordofl  nach  Sudfüdweft  gerichtet.  Der  Saal  enthält  17, 
der   andere    Flügel    12    Betten    in    2    3 -Betten-    und   3   2-Bettenrimmern.     Der  Operationsfaal  erhielt 

Siehe  :  Rvsge,  M.    Die  neue  Univerliut» -Frauenklinik  in  Güttingen.    Klin.  Jahrl>.,  Bd.  6  (1898),  S.  5^4. 
*»J)  Fakf-Repr   nach:  Ptkifkr,  a.  a.  O.,  Taf.  XIV. 

3li)  Fakf.-Repr.  nich;  Gi  ttstadt,  A.  Die  naturwiflenfchaftlichen  und  medicinirchen  SuatttwftaJte«  Bi  tlin».  Berlin 
•35«.   S.  364. 
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Nord-  und  Deckenlicht,  der  Krankenfaal  Firrtlüftung.  Die  Räume  der  Kranken  find  mit  Dampfluft-  und 
Dampfwarmwafferheizung ,  die  Übrigen  mit  Dampfregiftern  geheizt.  Im  Ohergefchofs  des  Mittelbaues  be- 
finden fich  Wohnungen  für  einen  unverheirateten  Arzt  und  die  Wärterinnen ,  Uber  den  kleioen  Zimmern 
n,  im  Keller  aufser  den  Heizanlagen  Wirtfchaftsräume. 


J39 
Zweck. 


y,)  Gebinde   für  Lungenkranke. 

Für  die  Lungenkranken  find  jetzt  an  vielen  Orten  eigene  Anftalten  ver- 
fchiedener  Art  entaanden,  welche  im  nächftfolgenden  Heft  diefes  >  Handbuches« 
befprochen  werden,  da  fie  zu  den  Pflegeanftalten  gehören. 

Fig.  170. 


1«.  >  r>    ;    t-    '.    4    1    :    '  ■■ 

,.,,Mtf, .+>i>-r*t- 


T  Min 

— r-  — t 


Fidgcfchof», 

Plan  zu  einem  zwcigcfchoffigcn  Sanatorium  für  Lungenkranke  mit  39  Betten 
in  der  Königl.  Charite  zu  Hcrlin*17). 

1898. 

Ueber  die  Aufnahme  und  Abfondcrung  der  Lungenkranken  in  den  allgemeinen 
Krankenhäufern  waren  die  Anflehten  auf  dem  Kongrcfs  zur  Bekämpfung  der  Tuber- 
kulofe  als  Volkskrankhcit  (1899)  geteilt145). 

faiants  erachtete  nur  die  Spatftadien  der  Krankheit  für  eine  Behandlung  in  dcmfclben  «U 
geeignet,  wollte  aber  keine  Sonderabteilungen  flir  Lungenkranke,  die  ah  folche  ftlr  Hoffnungslofe  gemieden 
werden  würden,  zulaffcn. 

v.  I.eubc  hielt  das  Zusammenlegen  der  Tuberkuliden  in  beflimmten  fonnigen  und  luftigen  Sälen 
oder  eigenen  Itaracken  mit  Veranden  und  Liegehallen  im  lntercfle  der  Kranken  felbfl  für  empfehlens- 
wert wegen  unvermeidlicher  Mängel  in  der  Prophylaxe  und  zur  Erleichterung  einer  forgfältigen  Wartung. 

Für  Bildung  von  Abteilungen  aus  Lungenkranken  in  gröfseren  Krankenhäufern 
trat  Sc/iaper  ein:i,,i).  Diefe  feien  ganz  wie  die  Lungenheilstätten  und  mit  allen 
Hilfsmitteln  der  neuzeitlichen  Therapie,  mit  befonderen  Räumen  für  mediko  mecha- 
nische und  elektriSche,  für  Inhalations-  und  pneumatifche  Therapie,  mit  Bädern 
verfchiedener  Art  und  einem  photographifchen  Kabinett  für  Rdntgm-S\rz\\\en  aus- 
zustatten. Die  verschiedenen  Lungenkranken  füllen  behufs  individualifierender  Be- 
handhing hier  ebenfalls  in  kleineren  Gruppen  und  auch  einzeln  untergebracht  werden, 
da  fie  >den  verschiedenen  Stadien  der  Lrkrankung  entfprechend  in  ganz  verfchiedener 
Weife  infektiöfe  Sputa  produzieren  und  fich  gegenfeitig  im  Hüften  Stören*. 

Sirhe     Tjce':,l.itt  für  den  Corfirtfs  zur  Btkimpfunii  der  l'uberculofi  ah  Volkskrankheic ,  Berlin  14.  l>i§  »7.  Mai 
if9>,  H<-ft  t,  S   11  u.  9. 

•"■•)  Siehe  S,  iiAiKi-:  ,  H  fe»«T  die  Nothwrr.di^ktit  der  I- inriclnung  befoaderer  AUbcilungen  für  Lungenkranke  in 
gf'jf»eren  Krankrnh.iufern.    Berl    klinifc.'.e  Wo:lifchr  S.  f 61. 

-'•J  N  iel.  ebend:if.,  S  :<:,, 
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Eine  folche  Abteilung  gliedert  Schapcr  in  3  Raumgruppen. 

Die  Gefamtzahl  diefer  Kranken  ergab  fich  in  der  Charit«?  zu  76  =  20  Vomhundert  aller  Kranken 
der  inneren  und  der  Nafen-  und  Ohrenklinik.    Uavun  find: 

die  I.  Gruppe  mit  25  Betten  zur  Beobachtung  zweifelhafter  und  zur  Behandlung  initialer ,  nicht 
infektiöfer  Formen  in  Ifolierzimmern, 

die  II.  Gruppe  mit  12  Betten  für  hoffnungslos  eingelieferte  Fälle  und  fUr  folche  mit  fehr  übel- 
riechendem, maffenhaftero  Auswurf  oder  für  folche  Kranke,  die  andere  Kranke  Hören  wurden,  in  einer 
befonderen  Station, 

die  III.  Gruppe  mit  39  Betten  in  einem  Sanatorium  mit  kleineren  Zimmern  unterzubringen. 

Alle  3  Gruppen  würden  in  einem  Gebäude  liegen  können;  doch  plante  Schaper 
für  die  Charitc  der  Lchrzweckc  und  der  Platzverhältniffe  wegen  nur  das  Sanatorium 
als  Sondergebäude  (Fig.  i/o317). 

Fig.  171. 


Sanatorium  lur  Lungenkranke  im  Heinrichs-Hofpital  EU  Arien  (Baden1'»). 


In  dem  vor  Weilwinden  gefchUtzten  Gebäude  enthält  jedes  der  beiden  Gefchoffe  2  Kranken- 
abteilungen.  Getrennt  von  diefen  liegen  am  Eingang  das  l'nterfuchungs-  und  Arbeitszimmer  des  dirigieren- 
den Arztes  und  der  Kaum  fUr  die  überwärtcrin,  darüber  ein  folchcr  für  therapeutische  Zwecke,  bezw.  ein 
Laboratorium.  Jede  Krankenabteilung  hat  3  Krankenzimmer  und  l  Kaum  für  Behandlung^zweckc.  L  eber 
den  Referveräumen  des  Erdgefchofles  befinden  fich  Zimmer  für  Halskranke.  Die  Wandelhalle  erhielt  wegen 
ihrer  Lage  gegen  Nordwcllcn  auch  Stirnfcnflcr,  der  nifchenförmig  angebaute  Speiferaum  Fenller  gegen 
Oden  und  Wellen.  Vor  den  Zimmern  find  8,00 m  tiefe  Liegehallen  angeordnet.  Im  Erdgefchofs  follen 
10  Männer  und  9  Frauen ,  im  Ubergcfchofs  20  Männer  und  in  einer  befchränkten  Manfarde  die  Wohn- 
und  Schlafräume  des  Wartepcrfonals  untergebracht  werden. 

Im  Heinrichs-Hofpital  zu  Arien  (Baden318)  entftand  1896  ein  Sanatorium  für 
die  Tuberkulöfen ,  welches  zum  Zweck  ihrer  gefonderten  Behandlung  nahe  dem 
Hofpital  unter  Schutz  gegen  Norden  und  Often  am  füdlichen  Fufs  eines  Abhanges 
für  16  Kranke  erbaut  wurde  (Fig.  171  349). 

»«•)  Sich«:  Pannwitz,  a.  su  O.,  S.  »6  ff. 
'••)  Fakf.  Rcpr.  nach  cbcndaC,  S.  a8. 
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Das  cingcfchoflfige  Gebäude  auf  hohem  Unterbau  hat  2  für  die  Gefchlechter  getrennte  Abteilungen, 
beflehend  je  aus  l  Tagwohnraum ,  i  Schlafraum  mit  4  Betten  nebfl  Wafchkabinett,  2  Schlafzimmern  für 
je  2  Kranke,  1  grofsc-n  glasgedeckten  Liegehalle  und  einer  kleinen,  nach  vorn  offenen,  fciilich  verglaften 
Loggia.  Der  Speifcfaal  ift  fUr  beide  Abteilungen  gcmeinfchaftlich.  Die  ganze  Sudfront  der  5m  hohen, 
für  die  Kranken  hcftitnmtcn  Riumc  wurde  in  Fcnflcr  aufgclöd.  Ausserdem  find  noch  je  I  Zimmer  für 
dienftliche  Zwecke,  ftir  ärztliche  Zwecke  und  für  die  Pflcgrfchwefter  ncbfl  Wirtfchaftsräumen  vorhanden. 
Die  Heizung  erfolgt  durch  Wartnwaffer. 

»)  Gebäude  für  Pockenkranke. 

j<»  Fauvd  &  Valiin  waren  der  Meinung,  dafs  bei  fporadifchem  Auftreten  der 

Pocken  eine  weniger  peinliche  Abfondcrung  genügen  könne,  aber  zu  gewiffen  epi- 
demifchen  Zeiten  »die  befonderen  Abteilungen  innerhalb  der  allgemeinen  Gebäude 
alle  prophylaktifche  Wirkfamkeit,  welche  man  ihnen  zeitweilig  zufchreibt,  verlieren-, 
da  jeder  Fall  zum  Mittelpunkt  neuer  Herde  werde,  welche  eine  grofse  Neigung,  fich 
auszubreiten,  haben350). 

Ob  und  wie  weit  bei  der  Ausbreitung  von  Pocken  eine  Ucbertragung  des 
Kontagions  durch  die  Luft  ftattfindet,  erfcheint  noch  zweifelhaft. 

Nach  den  Beobachtungen  von  Knaaff  in  Heidelberg,  von  Btrtillon,  Blonde  au  und  Colin  in  Paris 
und  von  Für  bringer  in  Berlin,  fowie  nach  den  Unterteilungen  von  Power  über  den  Emflufs  des  Fulhaw 
fmail-pox  hofpital  in  London  nuf  feine  Umgebung  und  denjenigen  der  Small-pox  anti fet  er  eommiffion  fcheint 
eine  Ausbreitung  des  Pockenkontagions  durch  die  Luft  nicht  uusgefchloffen  zu  fein"1). 

Dagegen  glaubten  t'allin  und  Mefnil  die  Hauptcrklärung  für  die  Ausbreitung  von  Pockenepidemien 
in  <ler  Umgebung  der  Uofpitäler.  im  befonderen  auch  in  den  angeführten  Parifer  und  Londoner  Beifpielen, 
dem  grofsen  und  leichten  Verkehr  von  Aufsenftehenden  mit  dein  Hofpital  und  der  unabläffigen  Verbindung 
von  feinem  Material  und  Perfonal  mit  aufsen  finden  zu  muffen .  und  Acwetth  hält  »nach  den  jtlngftcn  Er- 
fahrungen zu  Gore  Farm«  das  Kontagion  durch  die  Luft  für  minimal ,  wenn  eine  flrenge  Disziplin  die 
Verbindungen  de«  Pcrfonals  und  der  Sachen  mit  Aufsenftehenden  regelt *"). 

Nach  Levy  und  Wolf  wirken  anfteckend  der  Diascheninhalt,  die  Hautfehuppen 
und  die  verfchiedenen  Sekrete;  »das  Virus  haftet  aufscrordentlich  lange  an  ge- 
brauchten Kleidern,  Wafchc  u.  f.  w.a»r,3j. 

Fauvd  6*  Valliti  forderten  die  Verlegung  von  Pockenkranken  in  befondere 
Hofpitäler,  wenn  man  nicht  in  Bezug  auf  Perfonal  und  Verwaltung  ftreng  abgefchie- 
dene  Gebäude  oder  Abteilungen  in  anderen  Krankcnhäufern  für  fie  fchaffen  könne. 
Einem  Gebäude  für  Pockenkranke  in  einem  allgemeinem  Hofpital  werden  fomit 
Räume  für  fein  eigenes  Perfonal,  Uesinfektionscinrichtungen  für  dasfclbe  und  für 
ausgehende  Sachen  fowie  die  notivendigften  Wirtfchaftsräume  anzugliedern  fein. 
Die  Rekonvalcsccnten  find  in  einem  befonderen  Raum  unterzubringen;  denn  die 
Gcnefenden  bedürfen  der  Aerzte  und  Arzneien  nicht  mehr,  follen  aber  nicht  vor 
vollftändiger  Herftellung  ihrer  Epidermis  wieder  entlaffcn  werden.  In  grofseren 
Pocken-Hofpitälcrn  empfiehlt  fich  daher  die  Errichtung  befonderer  Rekonvalescenten- 
gebäude  (liehe  unter  ß).  Die  Krankenzimmer  follen  nach  Vidal  2  bis  4,  für 
Variolide  4  bis  6  Petten  enthalten In  den  Londoner  Pocken  Hofpitälern  hatte 

Sith«:  Fm  n  &  Vali.is,  fl.  ».  O  ,  S.  678,  683  ff 

>s\  N«h«:  Ksm  m  ,  a  .1.  O  ,  Ai.m  auf  S.  76.  —  BhRTH.i  cs.  Sur  um  wo*.  dt  fri>paga'.U»  dt  U  Mn'i*  *t  dt  i.t 
dipkthtrie.  Krvue  d' kygünt  S.  jfij,  3.^,5  ff.       Fi'wwwi:»,  I'.  Die  jdngftcn  Pickcufalle  im  KraiiVttihauft  zu  friedlich*, 

hain  Deutfchc  ntedic.  Wi.ci.lctir.  «;-;.j6,  S.  4.  —  7>W*  annual  r.fior;  „/  thr  (not  g,>-.-ernm*mt  h**rd  18S0-S1.  5»PpUm;nl 
cuntaiHiKg  >t/orf  ,<«d  faf>trf  /nluniUtd  by  tkt  tonras  mtiieal  ,\fftctr  on  tkt  u/t  and  in/lutnct  t>/  h«/fitalt  /»r  imfecttmi 
difenfet.  I'rtßntcd  tu  i-ctk  Aemfs  ej  l\<>i:«went  fr  cmm.ind  t>f  ihr  M.tj.-ßy.  London  iSH».  S.  IX.  —  G  Altos.  a.a.O..  S.  <6  ff. 

;,1JI  Siehe;  Revttt  dkygitnt  »M,>,  S.  «ir;  ff.;  1&67.  S.  356  ff.  —  Aovurth,  W  M.  Atrial  diffnfun  ef  fmaiiptx 
Britißi  medita!  j,nimal  ihm,  S.  711. 

"a)  Siehe:  Ijkmk,  G. ,  I*.  Jaci>ksohs  &  G.  Mf.ver  ,  Handbuch  der  Krankenvcrfvrgung  und  Krankenpflege  lid.  I. 
Iterlin  1899,  S.  jt&. 

»i'J  Kai  vi  i  &  V.M.LIS.  a.  •.  O  ,  S.  6««. 
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man  Säle  zu  8  bis  12  Betten,  einige  Einzelzimmer  und  einen  Rekonvalcscentenfaal 
in  jedem  Pavillon. 

Refonderer  Wert  ift  auf  reichliche  Lüftung  der  Krankenräume  zu  legen.  Pocken-  343. 
kranken  fchadet  nach  den  Erfahrungen  in  Hampftcad  felbft  Zugluft  nicht.  Man  " 
hatte  dort  (nach  Spie/s)  die  Fenfter  viel  geöffnet,  »ftets  fehr  viel  frifche  Luft  herein- 
gelaffen  und  nie  Eryfipel  oder  eine  fonftige  nachteilige  Folge  von  Zugluft*355)  be- 
obachtet. Eine  Temperatur  von  15  Grad  C.  genügt  für  diefe  Kranken.  Doch 
ftellte  Thorne-Thorne*™)  feft,  dafs  es  bei  befonders  fchvveren  Fällen  fchwicrig  fei, 
felbft  mit  vorhandenen  reichlichen  Lüftungsmitteln  die  Luft  in  den  Krankenräumen 
ftets  frifch  zu  halten,  und  empfahl,  den  Betten  einen  gröfseren  Abftand  zu  geben 
als  in  anderen  Infektionspavillons. 

Vidal  forderte  120  bis  150,  Sander/an  283 cb«  ftündlichen  I.uftwechfet  fUr  1  Bett.  In  Kendray 
wurde  eine  I^eiftung  von  134,  in  Bradford  eine  folche  von  210 cbm  von  der  Lüftungsanlage  verlangt. 

Die  Sorge  um  die  Ausbreitung  der  Krankheit  durch  die  Luft  hat  zu  verfchie- 
denen  Vorfchlägcn  und  Vcrfuchen  geführt,  die  Abluft  des  Krankenraumes  vor  Ueber- 
führung  in  das  Freie  zu  fterilifieren. 

Romanin  Jaatr  wollte  die  Abluft  durch  die  Feuerftelle  der  KefTeUnlage  in  ihren  hohen  Schorn- 
flein  leiten  und  durch  Exhauftoren  vor  der  erfteren  die  gleichmäßige  Wirkung  des  Saugfchlutes  zu  allen 
Zeiten  fichern  oder  fie  durch  Schwefelfäure  treiben**'). 

Felix  fchlug  vor,  die  Saalluft  durch  4  blecherne  Lockfchornfteinc  abzufaugen 
und  mit  diefen  feine  Karburatoren,  »die  mit  Hilfe  von  Kap  fein  aus  feuerfeftem  Thon 
durch  Gas-  oder  Petroleumbrenner  eine  Temperatur  von  300  bis  400  Grad  zu  er- 
zeugen geftatten  zu  verbinden358). 

SanJer/on  halte  1882  empfohlen,  in  einer  kreisförmigen  Abluftkammer,  welche  den  Kern  feines 
runden  Saales  (fichc  Fig.  172,  S.  204 $:'*)  bildet,  die  in  letzterem  durch  Wandöffnungen  am  Fufsboden 
ein-  und  durch  Oeffnungen  unter  der  Saaldecke  austretende  I.uft  mittel«  eines  Venlilators  zu  fammcln  und 
nach  einer  Kammer  in  der  Mitte  des  Daches  zu  treiben,  wo  die  Vernichtung  der  Keime  durch  Gasfcucr 
erfolgen  folltc. 

Diefer  Vorfchlag  wurde  im  Ktndray  ferer  ho/pital  zu  Bainsley  1889**°)  dahin  abgeändert,  dafs  die 
Abluft  hinter  jedem  der  17  unter  der  Decke  angeordneten  Auslade  einen  R«ling'(chtn  Deftruktor  pafficrt, 
dann  in  6  wagrcchlcn  radialen  Rohren  gefummelt  und  nach  dem  in  der  Mitte  des  kreisförmigen  Innen- 
raumes errichteten  Saugfchornftein  geführt  wird,  durch  welchen  das  Rauchrohr  der  Heizungsanlage  geleitet 
ift.  Nach  Bürden  füllen  durch  den  Reelhi ffchen  Ventilator  rechnungsmäfsig  84  cbm  (=  3000  Kub.  Fufs) 
Abluft  bei  einer  durch  Gasflammen  erzielten  Temperatur  von  232  Grad  C.  (-  450  Grad  F.)  gehen;  die 
Fenfter  find  feft  gefchloffen.  Barry**)  fand,  dafs  der  Abzug  der  Abluft  ungenügend  war,  dafs 
gelegentliches  Entweichen  derfelben  durch  die  Zuluftöffnungen  ftattfand  und  dafs  die  Abluft  nach  I'affieren 
der  Gasflammen  Mikroben  enthielt,  die  auf  Gelatine  kultiviert  werden  konnten. 

Im  Bagthorpe  ho/pital  zu  Nottingham  verfuchte  man  1890  in  einem  Pocken- 
Pavillon  die  entweichende  Luft  durch  einen  Bmifcn  ■  Brenner  im  Abluftfchlot  zu 
fterilifieren.  Barry  fand  jedoch  unverbrannte  Baumwolle  und  Papierftückc  darin, 
und  oft  löfchte  der  Luftftrom  die  Flamme  aus. 

Ein  weiterer  Verfuch  wurde  im  Brud/otd  jmall-f>ox  hofpitat  zu  Bradford  gemacht.  Nach  dem  hier 
eingefchlagenen  ,  mit  Patent  gefchützten  Verfahren  wird  die  Abluft  durch  den  zum  Zweck  der  Reinigung 
begehbaren  Kanal  CVA  (Fig.  172  u.  173  **-)  mit  waclifendem  Querfchniit,  unter  dem  die  Heizkammer 


3»)  Sieht:  Sriass,  A.    L'eber  neuere  Hofpiulbauten  in  England.    Dtutfche  Viett.  f.  off.  GefunilheiUpfl.  1873,  S.  a65. 
»"««)  Siehe:  Tmokni-Tdokne,  a.  a.  O  ,  S.  14 
«')  Siehe:  C.kubhk,  a   a.  O.,  S.  167  u.  t6. 
•«)  Siehe  ebendaf.,  S  ,,3 

»")  Nach:  Mol at  &  Sxkli  ,  a.  a.  O  ,  Seciion  Ii,  Taf.  bei  S.  »74. 

3*>)  Siehe:  Rcrdktt     Hx/fitnlt  und  afjlums  »/  tkc  wtrld.    London  1B93.    Bd.  IV.  S  «74  und  Man  auf  Taf.  81. 
M,>  Siehe:  Tht  vtmiUtüm  «/  /mallfxix  ko/fitah.    Briti/h  mtdical  journal,  Bd   II  (18^4:,  S.  667. 
'«)  FaWRepr.  nach:  AlDvunckl«,  a.  a  O .,  S.  a9y. 
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für  <!ic  Zuluft  PC  liegt,  zu  einem  Verbrennungsherd  aus  Ziegelfteinen  geleitet,  in  welchem  fie  ein  Zellen- 
fyfleni  paffiert  und  von  15,:,  auf  371  Grad  C.  {-  60  auf  "00  Grad  F.)  erwärmt  werden  foll,  wonach  fic 
durch  den  Lüftungsfchornflein  entweicht.  Gegenüber  «lern  bedungenen  Luftwechfel  von  210cbro  (=7500Kub.- 
Fufs  bei  ßO  Grad  F.)  leirtete  die  Anlage  252  •-«">  (=  «JO00  Kub.-Fufs  bei  63  Grad  F.)  zu  einer  Zeit,  wo 
der  Saal  nicht  mit  Patienten  belegt  war1*').  Auch  hier  Hellte  Barry  fefl,  dafs  die  Luft  nach  dem 
Paffieren  des  Feuers  noch  lebende  Mikroben  enthielt,  die  man  auf  Gelatine  weiter  entwickeln  konnte. 
Auch  hänge  die  kräftige  Wirkung  der  l.Uftung  von  der  Aufmerkfamkcit  des  Heizers  ab. 

Barry  ftcllt  anheim,  ob  das  Eintreiben  der  Zuluft  und  das  Austreiben  der 
Abluft  wie  im  Victoria  hofpital  zu  Glasgow  zu  bewirken  und  mit  dem  Sterilifieren 
der  Abluft  durch  grofse  Hitze  und  Entfuhren  dcrfelben  durch  hohe  Schornfteine 
zu  verbinden  feien. 

Der  Plan  von  CVn/V/-  für  einen  I.uttftcrilificrungsofen,  welchen  18S8  ein  Committte  des  Metropolitan 
a/yluiu  toatd  für  einen  Saal  des  H'eJUrn  Jtitr  hojfttal  zu  Fulham  empfahl,  kam  wegen  der  Verlegung 
der  Pockenkranken  auf  die  Hofpitalfchiffe  in 
London    nicht    zur    Ausführung,    findet  fich 
aber  im  unten  genannten  Werke*«1). 

Den  eingefchoffigen  ringförmi- 
gen Pavillon,  welchen  Sandcrfon  vor- 
fchlug,  zeigt  Eig.  1 72  8  '''•').  Der  im 
Kendray  fever  hofpital  zu  Barnsley 
von  Morley  &  Woodhoufe  1889  er- 
baute Pavillon  ift  nach  demfclbcn  wie 
folgt  ausgebildet  worden. 

Eine  Scherwand  in  der  Mitlelachfe  teilt 
den  Saal  in  2  Hälften  für  die  Gefchlechter  mit 
je  5  Betten ,  welchen  im  rückwärtigen  Teil 
2  Baderäume  mit  angebauten  Aborten,  an  der 
Eingangsfeite  2  an  den  verlängerten  Gang 
angebaute  Wärterinnenräume  entfprechen.  Der  Gang  ill  dann  als  fcitlich  offener  Verbindungsweg  bis  zu 
einein  kleinen,  eingefchoffigen  Nebengebäude  mit  der  Küche,  Spülküche  und  einem  Magazin  fortgefetzt. 

Der  Doppclblock  des  Bradford  fmallpox  hofpital  ift  in  Fig.  173  u.  1748««) 
wiedergegeben. 

I)ic  in  Art.  343  ^S.  20;,  befprochene  Luftungsanlage  teilt  jeden  Saal  der  Länge  nach  in  2  Hälften 
für  je  6  Betten  mit  eigenen  Abort  ,  Buderäumen  und  Prlegcrinncnzimmcr.  Der  Zugang  zum  Blockbau  er- 
folgt vom  eigenen  kleinen  Verwaltungsgebäude  aus  durch  einen  feillich  offenen  Gang  in  der  Milte  des 
Blocks,  wo  für  jede  Gebäudefeite  ein  Einzelzimmer  und  eine  Schleufe  für  Rekonvalescenten  vorhanden  find, 
welche  fich  hier  auskleiden,  baden  und  mit  ihren  desinfizierten  Sachen  bekleiden;  lie  verlalTen  das  Gebäude 
an  der  dein  Eingang  entgegengefeutrn  Seite. 

Das  Verwaltungsgebäude  enthalt  im  Erdgefchofs  je  I  Wohnraum  fur  den  Arzt  und  die  Matron, 
I  Kaum  für  reine  Wäfche ,  die  Kochküchc  nebfl  Spülküche  und  anderem  Zubehör,  im  Obergcfchofi  des 
mittleren  Teile*  Schlafräumc  für  die  Pflegerinnen  und  die  Matron.  —  Dem  Gebäude  wurde  noch  ein 
eigenes  Wafchhaus  und  Leichenhaus  beigegeben ;  an  erfleres  i(l  die  Desintekttonsanlage  angefügt. 

D.is  Pockengebaude  im  ftadtifchen  Krankenhaufe  zu  Frankfurt  a.  M.865)  ift  ein 
Blockbau  von  |— (-förmigem  Grundrifs  mit  zweigefchoffigem  Ouerbau. 

J)aä  in  der  Milte  angeordnete  Treppenhaus  trennt  die  Gefchlechter.  Im  Erdgcfchofs  des  Querbaues 
liefen  auf  ie>!er  Seite  vom  Eingang  einfeitig  an  einem  Flurgang  je  ein  Pförtner-,  bezw.  Wärterzimrocr, 
Raum  für  reine  Wäfche,  1  Bettenzimmer  und  Baderaum  mit  3  Wannen;  in  jedem  Flügel  trennt  ein 
Zimmer  für  einen  Gefangenen  3  1- Betten-  und  I  2-Betteiuiinmer  nebfl  Wärterinnenraum,  Spülküche  und 
Abort  von  einem  lo  Bettcnfaal  mit  gleichem  Zubehör.  Die  Krankenzimmer  und  das  genannte  Zubehör 
find  ebenfalls  emfeitig  an  einem  jcnfcits  des  Querbaues  fortgefetzten  hoffeitigen  Flurgang  angeordnet, 

*'*)  Siehe:  Bi'Ki>i:TT.  a.  .1   O  ,  S.  »<.-. 
"•i  Siehe:  üait-jn,  a.  a.  O.,  S  «■>  —  ;). 

Siehe :  Fiarikfujt  a.  M.  und  feine  Hauten.    Frankfurt  a  M   ttif>.    S.  17$. 


Eingefchofliger  ringförmiger  Pavillon 
für  12  Pockenkranke  nach  Burdon  Sander/onM). 
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von  welchem  auch  das  Badezimmer  im  Querbau  zugänglich  id.  Im  Obergefchofs  befinden  (ich  kleinere 
Zimmer,  im  Keller  Koch-  und  WafchkUchc  fttr  nicht  epidemifchc  Zeiten.  Das  Gebäude  wird  durch  einen 
Beobachtungspavillon  (fiehc  Art.  361)  und  im  Falle  von  Epidemien  durch  3  Baracken  ergänzt. 


t)  Gebäude   für  D  ip h t h  e r i  e k ra  nk  e. 
Fattvel  &  Valiin***)  wollten  in  allgemeinen  Krankenhäufern  für  Erwachfene  347 


die  Abfonderung  von  Diphtheriekranken  in  Zimmern,  welche  keine  unmittelbare 
Verbindung  mit  benachbarten  Sälen  haben,  und  nur  bei  fporadifchen  Fällen  zulaflen, 

Fig-  »73 


Erfoidetnifle. 


Schnitt 
nach 
A  B 


Fig.  174 


Erdgefchof«, 

Doppelpavillon  mit  26  Betten  für  Pockenkranke  im  Bradfotd  feitr  iu/fita!  zu  Bradford  *•■). 

1 S92. 

Aich  :  MorUr  »WA«/' 


a.  Frifthlufteinlaf». 
/  Zulufteinlafi. 


F.  A  C.  \ 


C  V.  A.  Abtufikanal. 
P.  C  Heixkimmer. 


c.  a.  y.  t 

B.  Vorraum. 
W.  Krankenfeal. 


Frifchluftkanal. 


P.  W.  Einzelzimmer. 
N.  Pflegerin. 

T.  D.  Entkleideraum  für  Rekonvulccenten. 

D.  Anklcideraum. 

E.  X  Auigangsthüi  für  Kekonv»le*ccnten. 


empfahlen  aber  in  Kinder-Krankenhäufern  befondere  Abteilungen  in  einem  ent- 
legenen Teil  des  Hofpitals,  um  die  Möglichkeit  von  Uebertragungen  zu  ver- 
ringern. In  diefen  follten  die  verfchiedenen  Erkrankungsftadien  und  -Formen 
getrennt  werden. 

Nach  dem  vorgefchlagenen  Plan  bilden  das  Zubehör  mit  den  Desinfektionsvorrichtungen  die  Mitte 
des  Gebäudes,  je  eine  Abteilung  für  Knaben,  bezw.  Mädchen  feine  Flügel.  Jede  diefer  Abteilungen  fetzt 
fich  aus  Abfonderungszimmcrn ,  I  <  'perationsraum ,  2  Käumen  mit  4  bis  6  Betten  für  Fälle  in  der  Ent- 
Wickelung  und  für  Kranke,  welche  Leichtbefallene  fowie  Genefende  beunruhigen  könnten,  und  Uli  Kekon 
valcscenten  zufammen.  Rückwärts  vom  Mittelbau  und  mit  diefem  nur  durch  feitlich  offene  Gänge  ver- 
bunden ift  ein  kleiner  Gebäudekörper  mit  4  voneinander  unabhängigen  Zimmern  für  Mifchfällc  von 
Diphtherie  mit  Scharlach,  Mafcrn  oder  Pocken  vorzufehen. 


3**j  Siehe:  FaitTU  &  Vai.i.is,  a.  a.  O.,  S.  691. 
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Die  Wärterinnen  füllen  im  Pavillon  Ichlaien,  ».  .  .  dürfen  nicht  die  anderen  Säle  betreten,  können 
aber  mit  Vorfieht  in  den  Teilen  des  Krankenhaufes  verkehren,  welche  den  allgemeinen  Dienflen  gewidmet 
find«,  und  nur  bei  den  Rckonvalescentenziminern  find  unter  gewiflen  Vorfichtsmafsregcln  die  Eltern  zuzu- 
laflen,  weil  die  Relconvalescenz  lang  ift.  die  Kinder  Bedürfnis  nach  Zerftreuung  haben  und  die  Gefahr  der 
Uebertragung  Ikh  mit  der  Dauer  der  Krankheit  vermindert. 

1885  empfahl  Va/t/u  *<'''),  in  Paris  für  dringende  Fälle  je  1  Abfonderungs- 
gebäude  mit  vollftändig  gefonderten  Dienfträumen  innerhalb  einer  Einfriedigung  im 
Hopital  Trouffcau  und  im  llöpital  des  ai/ants  malades  zu  bauen,  die  Kranken  aber, 
fobald  fie  transportfähig  find,  nach  einem  besonderen,  zu  Bickre  zu  errichtenden 
Diphtherie! lofpital  überzuführen,  weil  Abfonderungsgebäude  für  Diphtherie  in 
Krankenhäufern  eine  Gefahr  bilden,  da  die  Abfonderung  nie  ftreng  durchgeführt 
werde. 

Die  Komtniffion  für  die  geplanten  Infektionsabteilungen  im  Höpital  Trouffeau 
zu  Paris  fchlug  i8873,J8)  vor,  für  die  Diphtherieabteilung  mehrere  Einzelgebäude  wie 
folgt  zu  bilden. 

Die  31  Betten  füllen  in  4  Gruppen  geteilt  werden.  J-'Ur  einfache  Diphtherie  (0)  find  vorzufehen : 
I  Raum  für  Knaben  mit  5  ,  I  dergl.  mit  6  Betten  und  3  Einzelzimmer;  für  Diphtheriemafern  (6),  fowie 
für  Diphthcriefcharlach  !()  je  1  Raum  mit  4  Retten  und  2  Einzelzimmer;  für  Diphtherie  mit  zweifelhaften 
Nebenkrankheiten  (b)  5  Einzelzimmer.  —  Die  Abteilungen  n  bis  b  erhalten  je  eine  Spulkllche,  einen  Bade- 
raum und  einen  Spulabort;  in  b  bis  b  lind  Vorkehrungen  für  pflichtmäfsige  Desinfektion  beim  Ausgang  zu 
treffen.    Diefer  Plan  kam  wegen  ungenügenden  Platzes  nicht  zur  Ausführung. 

In  der  Diphtherieabteilung  des  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich-Kinderkranken- 
haufes  zu  Berlin  find  der  fortschreitenden  Pflege  entfprechend  die  34  Betten  in 
3  Stationen  ftaffelmäfsig  angeordnet  worden. 

Die  I.  Station  enthält  je  2  4  Ketten-  und  2  2-Bcttcnzimmer,  zufamraen  12  Betten,  die  II.  2  Säle 
mit  je  8,  foinit  16  und  die  III.  I  Rekonvalescentenfaal  fiir  6  Betten.    (Siehe  Art.  349.) 

Ein  Diphtheriehaus  erhält  in  allgemeinen  und  in  Kinderkrankenhäufern  ein 
Operationszimmer  für  Kehlkopfunterfuchungen  und  Tracheotomien,  fowie  eigenes 
Perfonal. 

3«s  Unter  den  zahlreichen  Diphtheriegebäuden,  welche  in  Krankenhäufern  ent- 

L,yp"1'  Aandtn.  find  die  folgenden  Haupttypen  hervorzuheben:  Blockbauten  mit  weitgehenden 
Teilungen  der  Krankenräumc  mit  und  ohne  befondere  Vorkehrungen  für  das  Ein- 
und  Ausbringen  von  Perfonen  und  Sachen  (Berlin,  bezw.  Dresden  und  Braun fchweig); 
Doppelpavillons  mit  zwei-  oder  drcigefchoffigetn  Mittelbau  für  Einzelzimmer  (Leipzig), 
und  Pavillonbauten  für  zwei  Etappen  nebft  Ifolierpavillon  (Charite  zu  Berlin  und 
London). 

3*9  Das  unter  Mitwirkung  von  Virchenv  entftandene  Diphtheriegebäude  im  Kaifer- 

und  Kaiferin  Friedrich-Kinderkrankenhaufe  zu  Berlin  war  urfprünglich  je  zur  Hälfte 
für  Diphtherie  und  Scharlach  geplant,  deren  Räume  auch  in  Bezug  auf  die 
Wohnungen  des  Dienftperfonals  und  der  Entlüftung  getrennt  fein  follten.  Noch 
während  der  Ausführung  wurde  der  Bau  für  Diphtherie  allein  beflimmt  (Fig.  175 
bis  !77:;,;;')- 

Der  am  Kurdende  gelegene  Eingangsflur  ifl  vom  Querllur  durch  ein  Gitter  abgefperrt.  Der  Ein- 
tretende füll  das  /.immer  der  Pförtnerin  und  die  aus  3  Räumen  beftehende  fog.  Schlcufe  paffieren,  deren 
crller  und  letzter  zum  Ali  und  Anlegen  der  Kleider  oder  Ueberkleider  und  deren  mittlerer  als  Bade- 
zimmer dient.  Hcfuchcnde  können  hier  volUländig  desinfiziert  werden;  das  Perfonal  wechfell  gewöhnlich  nur 
(iie  Kleidung,  und  der  dirigierende  Arzt  benutzt  einen  Gummimantel. 

>»:,  Sich""    Kramt  d'hygitnt  1887,  S.  3JS. 

Siebe:  Maxtin,  A  ).    Rmpftrt  /ur  un  frejtt  dt  cunfiruttion  dt  Jt>victi  d'i/eltmaU  ä  tk^ital  Tratßtan  fail 
an  nein  d'un  temmi/ßcH.    Rtiue  a'hygitHt  1867.  S.  1091. 

■*>)  Nach:  Baoixsky,  ..   ...  O  ,  IW.  I.  S.  iS  ...  ..>. 
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Die  wettgehenden  Teilungen  im  Inneren  ermöglichten  eine  dreifache  Trennung  der  34  Betten  (fiehc 
Art.  347,  S.  206)  und  der  Mittelgang  mit  hohem  Seitenlicht  thunlichft  die  Sonderung  der  Gefchlechter. 
Zur  [,  Station  gehören  der  Aufnahmeraum ,  I  Wärterinnen-  und  I  gewölbtes  Dampfzimmer  mit  eiferner, 
mit  Mcffingbefchlägcn  befetzter  Thür,  der  Operationsraum,  I  Abort  unJ  die  Spulküche,  welche  die  Speifen 
von  aufsen  durch  einen  Schrank  erhält,  in  den  die  Transportgefäfsc  hincingefchoben  und  aus  dem  fic 
wieder  abgeholt  werden.    Die  II.  und  III.  Station  haben  getneinfehaftliches  Zubehör.    Alle  3  Abteilungen 


Fig.  176 


Fig-  177 


U  500 

i'M'i     4  T  1— — V 

Gebäude  für  Diphtherickranke  im  Kaifer-  und  Kaifcrin-Friedrich-Krankcnhaus  zu  Berlin 

1890. 

Arch. :  Graf  tut  b"  SikutitJru 

werden  im  Flur  durch  verfetzbare  Gitter  getrennt.  Bezüglich  der  Entfernung  der  fehmutzigen  Wäfche 
fiehe  Art.  203  (S.  122).  —  In  einem  <  Ibergcfchofs  über  dem  Kopf  bau  wurden  Wohnungen  für  den  Affiflenz- 
arzt,  6  Schweflcrn  und  2  Mägde  untergebracht. 

Der  Dampf,  welchen  man  dem  Gebäude  vom  Wafchhaus  zuführt  ,  fetzt  die  WarmwafTerhcizung  in 
Betrieb,  wärmt  die  Zuluft  für  die  Krankenräume  vor,  heizt  die  Rippenregifter  der  Nebenräume  und  die 
beiden  mit  Saugern  verfehenen  Abluftfchlotc ,  denen  die  Luft  durch  Kellerkanäle  zugeführt  wird.  Die 
Kanäle  haben  einen  folchen  Qucrfchnitt ,  dafs  fic  bei  der  Reinigung  zugänglich  find,  und  wurden  mit 
vollen  Fugen  gemauert. 

Die  überbaute  Fläche  beträgt  674  1m  ohne  und  733 '!,n  mit  Veranda  oder  l»t,s»,  bezw.  21. is  im  für 
jedes  Bett. 

Im  ftädtifchen  Krankenhaus  zu  St.  Jakob  in  Leipzig,  wo  die  Diphtheriekranken 
zur  inneren  Abteilung  gehören ,  aber  an  die  Abteilung  für  Aeufserlichkranke  über-  pavjiion. 
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gehen,  fobald  eine  Operation  erforderlich  wird,  erhielt  demgemäfs  das  Diphtherie- 
haus die  Gcftalt  eines  Doppelpavillons  (Fig.  178  bis  180570). 

Rechts  vom  Mittelbau  mit  eigenen  Nebenräumen  für  jede  Abteilung  liegt  an  dem  durch  Decken- 
licht erhellten  Querflur  die  äußere,  links  die  innere  Abteilung.  Die  Säle,  in  welchen  je  I  Baderaum  ab- 
trennbar irt,  erhielten  Firfllüftung,  Fußbodenheizung  wie  in  den  neuen  allgemeinen  Pavillons  von  St.  Jakob 


Fig.  17S. 


Fig.  180. 


r»T»r-r»T-M«rv:M't 
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 1  


Doppelpavillon  ftlr  Diphtheriekranke  im  flädtischcn  Krankenhaus  St.  Jakob  xu  Leipzig170). 

1S93. 
Aich.:  LUht 


(liehe  Art.  145,  S.  89)  und  in  ihrer  Mitte  ummantelte  Kippenheizkörper  zur  Erwärmung  der  Zuluft.  Im 
Obergefchofs  befinden  lieh  die  fllr  Zahlende  beftimmte  Abteilung  von  4  Zimmern  mit  gemeinfchaftlichem 
Zubehör  und  Räume  für  Wärter,  Schwellern  und  Wirtfchaffgegenrtände. 

Der  dem  vorgehenden  verwandte  Plan  des  Doppclpavillons  für  das  Diphtherie- 
gebäude im  Kinderkrankenhaus  zu  Leipzig  ift  im  Gefamtplan  der  Anftalt  (in  Kap.  4) 
einzufchen. 

Der  wefentliche  l'nterfchied  befiehl  in  «km  dreigefchofligen  Mittelbau,  wo  im  Erdgefchofj  vorn 
am  Mittelgang,  welcher  kein  Deckenlicht  erhielt,  ein  vom  Operations  ,  bezw.  Wärtcrraum  flankierter  grofser 
Tagrautn,  jenfeits  desfclbcn  iederfeits  vom  Treppenhaus  I  Abort-,  l  Daderaum  und  I  Abfondcrungszimmer 
liegen.    In  jedem  der  12  Bettenfale  find   2  Dampfzimmer  für  Croupkranke  eingebaut.     In  den  beiden 


*■»)  Nach  freundlichci  Mitteilung  dei  Herrn  Baudireklon  //.  Licht  in  Uipr.g 
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Erdgefchoft 

Diphtherieabteilung-  Scharlachabteilung 
/.  Pflegetin  j.  Septifche  Kranke.  8.  Dampfbad. 

6  Privatzimmer. 
7.  Aufnahme-  und  Opera 
tiomzimmer. 


i.  Mifchfalle. 
3.  Diphtherickranke. 
4-  Stenotii'cbe  u.  tracheo 
tomicrte  Kranke 


1?  Pflegetin 
10  Kranken 
//.  Pritatiimroer 


Fig.  1S2. 


Obergefchoflen  wurden  10  Einzelzimmer,  die  Wohnung  des  Arztes  der  Infektionsabteilung  und  Wärterinnen- 
räume  untergebracht. 

In  Dresden  und  in  Braunfchweig  find  Abfonderungsgebäude  für  Diphtherie- 

Gebäude  für 

und  Scharlachkranke  zufammen  entftanden,  deren  Abteilungen  man  am  erfteren  Ort  Diphtherie,  und 
trennte,  in  Braunfchweig  aber  verfchiebbar  plante. 

Im  Diphtheriegebäude  des  Kindcr-Hofpitals  an  der  Chemnitzerflrafse  zu  Dresden 
wurde  eine  Scharlachabteilung  angelegt,  die  keinerlei  Gemcinfchaft  mit  derjenigen  für 

Diphtherie    haben  follte. 
Fig-  ,Sl-  Beide  Abteilungen  erhielten 

dement fprechend  auch  ge- 
trennte Keller-  und  Heiz- 
anlagen und  entgegengefetzt 
gerichtete  Eingänge  an  den 
Stirnfeiten  des  Gebäudes 
(Fig.  181  u.  182371). 

In  den  durch  Deckenlicht 
erhellten  Fluren  wurden  ein  Auf- 
wafchfehrank,  cm  Gaskocher  und 
die  hier  zu  füllende  verletzbare 
Badewanne  untergebracht,  da 
aufser  den  Aborten  und  Pflege- 
rinnenräumen  alles  Zubehör  im 
Kellergefchofs  liegt.  Der  Kaum 
für  flcnotifche  und  tracheötomierte 
Kranke  ifl  wie  das  Privatzimmer 
fUr  Dampf  eingerichtet,  der  mittels 
beweglicher  untl  gegliederter  Arme 
nach  jedem  Bett  gerichtet  werden 
kann  und  nicht  überhitzt  ankommt, 
da  er  vom  Hauptgebäude  herge- 
leitet wird.  Dicfe  Käume  haben 
Zcmcntfufsboden  ,  eiferne  Fenller 
und  Oelfarbenanftrich. 

Die  Abteilung  für  Diph- 
therie erhielt  eine  teils  unmittel- 
bar, teils  in  Geflalt  von  Luft- 
heizung wirkende  Heifswaffcrmit- 
teldruckheizung,  die  für  jede  Seite 
der  Abteilung  ausfehahbar  ift.  Die 
Zuluftrohrc  liegen  an  den  Fenfler- 
feiten.  Zum  Abzug  der  Abluft 
dient   ein    durch   das  Rauchrohr 

der  Heizanlage  erwärmter  Schlot.  Das  Zimmer  fUr  feptifchc  Kranke  hat  Abluftkanäle  mit  gröfserem 
Querfchnitt  und  das  Zimmer  für  Mifchfällc  ganz  unabhängige  Heizung  und  Lüftung  durch  einen  umman- 
telten DampfwafTcTofen ,  fowie  eigene  Zuluft-  und  Abluftkanäle.  Die  Scharlachabteilung  befitzt  Feuer- 
luftheizung.  Im  Untergefchofs  der  Diphtherieabteilung  liegen  u.  a.  die  Spülküche  und  ein  Schlafzimmer 
für  dienllfreie  Wärterinnen,  unter  der  Scharlachabtcilung  ein  Dtcnftmädchcnzimmcr  und  ein  Badezimmer 
für  das  Perfonal.  Das  Gebäude  erhielt  eigenes  Pflege-  und  Dienflperfonal ,  einfchliefslich  Heizer  und 
Wäfcherin.  Das  Wafchcn  der  Wäfche  erfolgt  in  einem  nur  von  aufsen  zugänglichen  Raum  des  Haupt- 
gebäudes; die  Speifen  werden  durch  ein  Fenfler  des  letzteren  verabfolgt,  untl  das  Gefchirr  ifl  für  die 
Abteilungen  befonders  gezeichnet. 

In  der  neuen  herzoglichen  Krankenanftalt  zu  Braunfchweig  gehört  das  1897 


/.  Pflegetin. 
1.  Aufwafchraum. 
3,  4-  Heizanlage 
S  Pienftroädchen. 


Kellergefchofs. 
6  Kohlenraum. 
7.  Luftkammer. 
8  Wafchefchlot 


1)  Dampftrockenraum. 

10.  Badetaum. 
//.  Vetfugbar 

11.  rj. 


•Itf tl4ll«l 
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Gebäude  für  Diphtherie-  und  Scharlachkranke  im  Kindcr-Hofpital 
an  der  Chemnitzerflrafse  ?u  Dresden»"). 

Arch, :  W immer . 


»")  Nach:  Börnf.r,  a.  a.  O.,  Bd.  II,  S.  itB  u.  119. 
er  Architektur.    IV.  5,  ,.  Aufl.) 
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3S* 
Pavülon- 


errichtcte  Diphtherie-  und  Scharlachgebäude8 7 *)  zur  inneren  Abteilung,  foll  »all- 
gemein für  alle  anfteckenden  Krankheiten«  dienen  und  ift  behufs  Abfonderung  ver- 
fchiedener  Krankheitsarten  oder  nur  teilweifer  Benutzung  in  4  felbftändige  Abtei- 
lungen teilbar. 

In  jedem  der  beiden  GefchofTe  eines  Längsbaues  mit  durchlaufendem  Mittelgang  trennen  das  Treppen- 
haus und  unten  der  Operationsraum,  oben  das  Arztzimmer  2  fymmetrifch  angeordnete,  aus  4  Einzel-  und 
4  2  Bettcnzirnmern ,  Wärter- ,  Wafch-  ,  Bade-  und  Abortraum  ncbfl  Spfllküchc  begehende  Abteilungen. 
Im  Erdgefchofs  find  dtefelben  durch  je  einen  flügclartig  vorfpringenden  6-Bettenfaal  diesfeiu  und 
I  Tagraum  jenfeits  des  verlängerten  Mittelganges  für  Leichtkranke  und  Genefende  vergrbfsert ,  fo  daCs 
jede  Abteilung  im  Erdgefchofs  14,  im  Obergefchuf*  8  und  das  ganze  Gebäude  44  Betten  enthält. 

Der  Zugang  zu  den  unteren  Abteilungen  erfolgt  an  den  Stirnfeiten  des  Mittelganges,  zu  den  oberen 
durch  den  rückwärtigen  Eingang  im  Treppenhaus.  Die  im  Keller  angeordnete  Heizanlage  ift  wie  die 
Sauglüftung  in  4  Abteilungen  geteilt. 

Die  Geilalt  eines  cingefchoffigen  Pavillons  erhielt  das  Diphtheriehaus  der  Ifolier- 
abteilung  für  anfteckciule  Kinderkrankheiten  in  der  Charite  zu  Berlin. 

Doch  wurde  der  Saal  mittels  einer  Querwand  in  einen  8-  und  einen  4-Bcttenraum  für  2  Etappen 
geteilt.  FUr  Mifcb-  und  Beobachtungsfälle  dient  das  zur  Abteilung  gehörige  AbfonderungigcbSude. 
(Siehe  den  Gefamtplan  in  Kap.  4,  unter  c,  3.) 

In  den  Londoner  Fieber  l  Iofpitälern  des  Metropolitan  afylum  board,  deren  jedes 
mehrere  Gebäude  für  Diphtherie  enthält,  hat  man  grofsc  Säle  mit  1 2  Betten  gebaut, 
durch  ihre  Wiederholung  in  einem  Obergefchofs  die  Bildung  einer  II.  Etappe  er- 
möglicht und  jedem  oder  mehreren  Pavillons  ein  Ifoliergebäude  beigefügt,  wodurch 
Abfonderungszimmcr  im  Pavillon  felbft  entbehrlich  wurden. 

Die  zweigefchofligen  Diphtheriepavillons  im  Brook  ftitr  hoffital,  Shoodrs  Hill,  zu  I,ondoti  unter- 
feheiden  fich  von  den  in  Art.  357  (S.  212)  zu  befprechenden  Scharlachpavillons  nur  durch  die  geringere 
Länge  der  Säle  —  27um  für  t2  Bciten.  Jeder  Pavillon  falsl  deren  28,  einfchliefrlich  eines  2-Betten- 
zimmers,  in  jedem  Gefchofc. 

x)  Gebäude   für  Scharlachkranke. 

3S3.  In  Kindcrkrankenhäufern  haben  die  vielen  internen  Scharlachfalle,  welche  auf- 

traten, wenn  Scharlachkranke  in  allgemeinen  Sälen  verpflegt  wurden,  zur  Bildung 
gut  abgefonderter  Abteilungen  und  Gebäude  für  diefe  Kranken  geführt.  Fauvel 
&  Vallin*1*)  wünfehten,  dafs  das  Perfonal  in  denfelben  fchläft,  forderten  aber  nicht 
fo  ftrenge  Abfonderung  desfelben,  wie  in  Pockenpavillons.  Die  Rckonvalescenten, 
d.  h.  diejenigen,  welche  fchon  Bäder  genommen  haben,  follen  in  einen  befonderen 
Raum  verlegt  werden,  um  die  lange  Zeit  der  Genefung  möglichft  abzukürzen.  Die 
Lüftung  ift  mit  Vor  ficht,  am  beften  mittels  warmer  Luft,  zu  handhaben,  um  die 
gefahrlichen  Erkältungen  der  Hautoberfläche  zu  vermeiden.  Erwachsene  find  gleich- 
falls abzuändern  —  obgleich  man  infolge  erlangter  Immunität  durch  früheres  Heber- 
ftehen  der  Krankheit  unter  ihnen  Anftcckungcn  feltener  beobachtet  hat  — ,  da  unter 
den  Befuchenden  der  allgemeinen  Säle  fich  oft  Kinder  befinden,  welche  durch  folche 
Kranke  angefteckt  werden  können.  Doch  genügt  für  fie  aufser  zu  Zeiten  von  Epi- 
demien ein  gut  abgeändertes  Zimmer.  Kleider,  Betten  und  Räume,  welche  mit 
Scharlachkranken  in  Berührung  kommen,  und  diefe  felbft  find  zu  desinfizieren. 

Nach  Lay  und  Wolf  wirken  bei  Scharlach  die  Hautfehuppen  und  die  Sputa 
anfteckend;  -fie  halten  fich  unter  Umftänden  bis  zu  6  Monaten  an  den  Gebrauchs- 
gegenständen infektionstüchtige:  '•*'*). 


Etfortterniffe. 


»»-)  Siehe  IVeivfk,  ä.  a  O,  S.  it  u  Taf  VIII. 
'■''•*!  Siehe  I'ms  i  i  <i  Vali  iv,  a  a  O  .  S.  6g  $  ff. 
3t«)  Sirhe  •  Lu  kv  ,  .1«  .  i     hs  &  MevKR.  a.  a.  V  ,  S  j>s. 
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Fig.  183. 


Die  folgenden  Beifpiele  von  Gebäuden  für  Scharlachkranke  find,  wie  bei  den 
Diphtheriegebäuden,  nach  den  allgemeinen  Bautypen  geordnet. 

Das  Ifolierhaus  für  Scharlachkranke  im  St.  Wladimir-Kinderhofpital  zu  Moskau 
(Fig.  183376)  befteht  nach  den  Angaben  von  Rauchfu/s  aus  einem  zweigefchoffigen 
Kopfbau  und  einem  eingefchoffigcn  Mittelflügel. 

Letzterer  fetzt  fich  aus  einem  Saal  von  6  Betten  für  die  frifchen.  hochfiebernden  Fälle  und  aus 
den  beiden  2- Bettenzimmern  für  die  fpäleren  Stadien  der  Krankheit  zufammen.    Der  Kopf  bau  enthalt 

im  Obergefchofs  2  Zimmer  mtt  zufammen  4  Betten  für  feplifche,  diph- 
theritifche  und  andere  Formen  oder  gegebenenfalls  für  gewöhnliche 
Fälle,  I  Scparatkrankenraum,  das  Pflegerinnenzimmer,  I  Abort  nebft  ver- 
fetzbarer  Badewanne  und  die  Wäfchenicderlage.  Bei  der  Raumgrup- 
pierung war  mafsgebend ,  das  Uebereinanderlegen  von  Kranken  zu  ver- 
meiden. Bezüglich  der  reichlichen  Belichtung  des  6- Bettcnfaales  fiehe 
Art.  52  (S.  31). 

Heizkörper  einer  Niederdruckwarm  wafferheizung  unter  den  Fenftern 
erwärmen  die  Räume  unmittelbar  und  ebenfolche  in  den  Heizkammern 
des  SockelgefchofTes  die  Zuluft.  Für  die  Sommerlüftung  find  Oeffnungen 
in  den  Aufsenmauern  unter  der  Decke  vorhanden.  Die  Abluft  wird  im 
Winter  und  Sommer  durch  gegebenenfalls  befonders  geheizte  Schlote 
abgezogen. 

Der  Blockbau  für  Scharlachkrankc  im  Kaifer-  und 
Kaifenn -Friedrich -Kinderkrankenhaus  zu  Berlin  gleicht 
dem  Diphtheriegebäude  dafelbft  (fiehe  Art.  349,  S.  206). 

Die  Geftalt  eines  Doppelpavillons  hat  das  Schar- 
lachhaus im  Kinderkrankenhaus  zu  Leipzig,  defien  An- 
ordnung im  Gefamtplan  (liehe  Kap.  4,  unter  c,  t)  zu 
erfehen  ift. 

Hier  »erden  2  10  Bettenfale  durch  den  Tagrautn  mit  vorgelegter 
Veranda  getretint.    Ein  l.ängsgang  hinter  diefem  Doppelpavillun  vermittelt 
die  Verbindung  zwifchen  feinen  Räumen  und  dem  an  der  anderen  Gang- 
feite in  einer  Reihe  angeordneten  Zubehör,  zu  welchem  3  Einzelzimmer 
gehören.    Die  Wärterinnen  fchlafcn  nicht  im  Pavillon. 

Die  Säle  erhielten  Niederdruckdampfheizung,  welche  vom  Diphtheriehaus  her  den  Fufsbodcn  und 
die  Heizkörper  heizt. 

Das  Syftem  von  Wechfelfälen  wollte  man  in  den  geplanten  Infektionspavillons 
für  das  Hopital  Trouffeau  zu  Paris3 7,i)  zu  dem  befonderen  Zweck  einfuhren,  um  eine 
täglich  zweimalige,  gründliche  Reinigung  der  Säle  vornehmen  zu  können.  Die 
Wechfclfäle  füllten  während  diefer  jedesmal  auf  etwa  2  Stunden  bcmefi'encn  Zeit 
alle  Saalbetten  aufnehmen  und  im  übrigen  als  Tagräume  dienen. 

Nach  dem  Plan,  welchen  Gramijacquit  im  Zufatninenwirken  mit  der  Kümiruffiun  der  SotUte  Je 
militant  fubli>]ut  18S7  aufteilte1"),  find  die  Säle  der  Länge  nach  in  den  einreihigen,  5,oo m  breiten 
to- Bettenraum  und  den  3.so  m  breiten  Wcchfclraum  geteilt.  —  In  der  Trennungswand  waren  hinter  allen 
Betten  Thüren  zum  Hinausfchiebcn  derfelben  und  zwifchen  ihnen  in  den  uberen  Wandteilen  I.Uftungs 
fenflcr  angeordnet. 

In  den  nach  Andres  Plan  ausgeführten  Scharlachpavillons  in  demfelben  Hofpital 
und  im  Hopital  des  enfants  malades  wurden  YVechfelräume  durch  Ouerteilung  der 
Säle  gebildet  (Fig.  184  u.  185378),  um  denfelben  gegenüberliegende  Fenlter  zu  lauen. 


EfdjtfcholV  —  «  joo  w  Cr. 

Gebäude  fUr  Scharlachkrankc 
mit  17  Betten  im 
St.  Wladimir-Krankenhaus 
zu  Moskau"'). 

1876. 
Arch  :  Cotdukt 


354 

Btockbauten. 


355- 
Doppel- 
pavilloit. 


35«. 
WechfclMc. 


>:'•)  Nach:  Gpckhauht,  C.    Handbuch  der  Kinderkrankheiten.    Lid.  I.    Tubingen  1877.    S.  50... 

3«)  Siehe:  MakTI*,  A  J     Fatferl  f»r  un  /rejtt  dt  c<mftr*<ti?«  Jt  /trvicr  d'ijeUmtnt  ä  Chfifilal  Trt>uJTrau  au 
nom  d'unr  temmijficn     Rcphi  d'kygiin<  tsa?,  S.  ir>i>  ff. 

iU)  Siehe  die  1.  Aufl.  diefrs  Hcficv  Art.  t«>-  (S.  «S»>. 

"»)  Nach:  E  R.    M/Hat  Treußrau  ä  Parit,  PanUnit  fi/thmtnt.    Entyi  bftdü  J'arcl,   18*8-89.  S.  1-       103,  i,9 
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357 
Pavillon- 


Fig.  184. 


Querfchniu. 


Fig.  185. 


Der  Zutritt  »um  Pavillon  erfolgt  durch  das  an  feiner  Wcflfeite  angeordnete  Nebengebäude  mit  vor- 
gebauter Schleufenknmmer  zum  Abfetzen  von  Kranken ,  Lebensmitteln ,  Geräten  u.  f.  w. ,  deren  Aufsen- 
fchlUfTel  der  Direktor  und  deren  Innenfchlüffel  die  Oberpflcgerin  haben  folltc.  Die  Acrzte  treten  durch 
das  Arztzimmer  ein,  wo  fie  reine  Kittel  finden  ,  und  legen  beim  Weggehen  letztere  im  Desinfektionsraum 
ab.  Diefer  Verkehr  in  einer  Richtung  wurde  durch  eine  befondere  Anordnung  der  ThürfchlöfTer  und 
-Federn  gefichert.  Das  Perfunal  und  die 
Bcfucher  betreten  und  verlaffcn  das  Ge- 
bäude nur  durch  den  Bade-  und  den  Des- 
infektionsraum. In  letzterem  liegt  ein  Ab- 
wurf  für  Wäfche,  die  von  aufsen  unter  dem 
Fufsbodcn  abgeholt  wird.  Doch  führt 
vom  vcrglaflen  Verbindungsgang  des  Ne- 
bengebäudes mit  dem  Pavillon  ein  Neben- 
ausgang nach  dem  Garten.  —  Diefer  Gang 
fetzt  fich  im  Saalbau  fort,  wo  feine  Wände 
in  den  Fluchten  der  Betten  verglafl  find 
und  fein  hinlerer  Teil  für  die  Wärterin  ab- 
getrennt wurde,  welche  von  hier  beide 
Säle  —  für  Knaben,  bezw.  Mädchen  — 
Uberfehen  kann. 

Die  Querteilung  in  jedem  Saal  be- 
fteht  vom  Wölbanfatz  der  Wand  an  aus 
einer  doppelten  Glaswand  ,  darunter  aus 
Doppelvorhängcn.  Zur  Zeit  der  Reinigung 
einer  Saalhälftc  fchiebt  man  die  auf  Schie- 
nen laufenden  Betten  in  der  anderen  zu- 
fammen  und  fchützt  letztere  in  der  kühlen 
Jahreszeit  durch  warme,  aus  Fufsbodcnöff- 
nungen  zwifchen  den  Doppelvorhängen  auf 
flcigende  Luft  vor  Abkühlung. 

Die  Konflmktion  des  au;  Fifcn  und 
Holz  begehenden  Pavillons  follte  feine 
Desinfektion  erleichtern.  Bei  derfelben  wird 
der  aus  Tafeln  begehende ,  die  Wände 
nicht  berührende  Fufsboden  entfernt;  als- 
dann fpült  man  den  unteren,  mit  Zink  be- 
kleideten und  beiderfeits  nach  WafTerrinnen 
an  den  Wänden  abfallenden  Fufsboden  mit 
einem  Wafferflrahl ,  legt  einen  Refervefatz 
von  Fufsbodenplatten  ein,  desinfiziert,  wäfcht 
und  wächft  die  infizierten  Platten  und  legt 
fie  am  nächflen  Tage  in  der  zweiten  Saal- 
hälfte auf.  Wenn  der  ganze  Pavillon  des- 
infiziert werden  fyll ,  nimmt  man  auch  die  nur  aufgefehobenen  Bretter  von  den  Wandbekleidungen  ab 
und  fetzt  das  Eifengcriifl  dem  Feuer  aus. 

Ueber  die  Heizung  und  Lüftung  fiehe  Art.  147  (S.  89  .  In  diefem  Pavillon  brach  am  23.  Oktober 
1895  Feuer  aus,  während  der  Pavillon  von  55  Kindern  ,  fomit  mehr  als  doppelt  flark  belegt  war.  Bei 
folchetn  Belag  wurde  die  geplante  Art  der  Benutzung  feiner  Wcehfclfalc  vermutlich  hinfällig. 

In  den  ausgedehnten  Londoner  Anftalten  für  Anfteckendkranke  begnügt  man 
fich  auch  für  Scharlachkranke  aus  den  in  Art.  351,  S.  209  mitgeteilten  Gründen  mit 
Pavillonbauten.  Den  Plan  der  Scharlachpavillons  im  Brook  fever  hofßital,  Shooter's 
Hill  zu  London  zeigt  Fig.  186379). 

Diefe  8  Pavillons  erhielten  in  jedem  ihrer  2  Gefchoffe  Säle  mit  20  Betten  und  1  Abfondcrungs- 
zimmer  mit  2  Betten,  erforderlichenfalls  tür  eine  Mutter  mit  Kind.    Die  dem  Saal  vorgelegte  Veranda 


Fingefchofliger  Pavillon  für  24  Betten  im  Hbpital  Treußeau 
und  im  Hhpital  des  en/an/s  malades  zu  Paris*'*). 
1889. 
Arch.:  Andri. 


*n)  Nach:  Aldwisckl«,  a.  a.  O  ,  S.  »93. 
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liegt  gegen  Süden.  Da  die  Pflegerinnen  nicht  im  Pavillon  fchlafen  ,  fo  >U  für  fie  I  Umkleideraum  ncbft 
Abort  am  Treppenhaus ,  welches  behufs  Trennung  der  Gefchofle  offen  ifl ,  angebaut.  Das  Ifolierzimmcr 
erhielt  eigenen  Abort ,  welcher  wie  die  Saalaborte  vom  Krankenraum  durch  Brückengänge  getrennt  ift. 
Bezitglich  der  zugehörigen  Abfondcrungsgebäudc  fichc  den  Gefamtplan  in  Kap.  4,  unter  a.  1. 


Fig.  186. 


Erdrefchor., 
t  500 

 1  \  i  i 


Zweigefchoffiger  Scharlachpavillon  ftlr  44  Betten  im  Brook  fner  hoffittil,  Shooltrs  J/ilt  zu  London»'*). 

1895—98. 
Arch. :  Aldwincklt. 

a.  PflcgerinnenkkidiiDg,  c  Rauchrohr  t,  Heiiregifter  mit 

b.  Luftuopfchlot.  d.  FnfchlufleinUf»  tu  den  Dnppelkaminen.  Frifchluftxutrilt. 

*.)  Gebäude    für   Ma  fern  kranke. 

In  Kinder-Hofpitälern  durfen  nach  Fawvel  &  Valiin3**)  Mafernkranke  infolge  358. 
der  leichten  Uebcrtragbarkeit  und  Schwere  der  Krankheit  bei  jungen  Kindern  nur  ganz  E'forde"1 
vorübergehend  in  den  Abfonderungsabteilungen  der  allgemeinen  Gebäude  behandelt 
werden,  weil  Kinder-Hofpitäler  fich  zu  oft  mit  Kachektifchcn,  Schwächlichen  oder 
Unheilbaren  füllen  und  die  Mafcrn  vorzüglich  diefc  rckonvalescierenden ,  fchwachen 
oder  durch  dauernde  Krankheiten  erfchöpften  Kinder  befallen.  In  Hofpitälern  für 
Erwachfene  genügt  für  fporadifche  Fälle  ein  Zimmer  für  2  bis  4  Betten  in  einem 
abgelegenen  Teile  des  Gebäudes,  aber  unter  Ausfchlufs  einer  Thür-  und  Perfonal- 
verbindung  mit  den  anderen  Teilen  desfelben,  da  in  fchlecht  abgeänderten  Zimmern 
und  in  allgemeinen  Sälen  die  Uebertragung  auf  einen  durch  lange  Krankheit  ge- 
fchwächten  Patienten  ftattfinden  kann  und  die  Uebertragung  auf  Kinder  unter  den 
Befuchern  anderer  Kranker  unvermeidlich  fein  würde. 

Aus  diefen  Gründen  forderten  Fauvvl  &  Vallin  die  Abfonderung  von  Mafcrn- 
kranken  in  einem  Pavillon  eines  Abfonderungshofpitals  oder,  beffer,  in  einem  befon- 
deren  Gebäude  innerhalb  der  Einfriedigung  von  Kinder-Hofpitälern.  Die  Wärterinnen 
müffen  die  Krankheit  felbft  überhanden  haben  —  wenn  man  auch  feiten  Über- 
tragungen durch  Dritte  beobachtet  —  und  fchlafen  am  heften  im  Saal  nahe  bei  den 
Kranken.  Die  Lüftung  und  Heizung  mufs,  wegen  der  Häufigkeit  bronchialer  Kom- 
plikationen, eine  milde,  gleichmäfsige  und  leicht  angefeuchtete  Luft  fichern. 

Vallin3*1)  hat  fpäter  vorgeschlagen ,  transportable  Fälle  in  ein  befonderes 
Mafern-Hofpital  zu  verweifen,  für  nicht  transportable  Fälle  aber  in  jedem  Kinder- 
Hofpital  2  getrennte  Gebäude  zu  errichten:  eines  für  Verdächtige  mit  10  getrennten 
Zellen  und  das  andere  mit  10  Betten  für  die  betätigten  Fälle. 

SUhe:  Fai'vcl  &  Vaujm,  a.  a.  O  ,  S.  ds8. 
»I)  Siehe:  Vau  im,  a.  a.  O..  S.  359. 
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359- 
Beifpicle. 


I 


Schnitt  A  It.  —  >;j5(,  w.  Cr. 

Fig.  188. 


Nach  Levy  und  IVo/f3**)  find  bei  Mafern  die  Patienten  mit  Bronchopneumonien 
ftreng  von  den  übrigen  zu  trennen,  »da  man  fonft  Gefahr  läuft,  dafs  letztere  fo 
gefährliche  Komplikation  ihrerfeits  im  Ifolierraum  epidemifch  wird.  Das  Virus  ift 
zu  fuchen  im  Nafen-,  Mund-  und  Konjunktivalfekret  und  in  den  Hautfehuppen; 
dasfelbc  ift  fehr  vergänglich,  hält  fich  höchft  wahrfcheinlich  nicht  über  i  bis  2  Tage 
hinaus;  infolgedcflen  ift  auch  eine  nachträgliche  Desinfektion  des  Krankenraumes 
unnötig. »- 

Im  St.  Wladimir- Kinderkrankenhaus  zu  Moskau  erhielt  das  nach  den  Angaben 
von  Rauchfufs  erbaute  eingefchoffige  Ifolierhaus  für  Mafcrnkranke  die  G eftalt  eines 
Korridorbaues  mit  zwei  kurzen  fchmalen  Flügeln383). 

Im  Längstrakt  liegen  zwei  Säle  mit  je  8,  zwei  Abfonderungszimmer  mit  I  bis  2  Betten  und  ein 
Pflegerinzimtner  gegen  Soden  an  einem  5,o»m  breiten  Flurgang ,  deflen  Fenfler  gegen  Norden  gerichtet 
find,  im  Oflflttgel  Eingangsflur  und  TheekUche ,  in 
welcher  die  Spcifcn  übernommen  werden,  im 

flügel  Abort  und  Bade/immer  an  gemeinfamem  Vor-  ^..^nxe. 
räum.  Das  Gebäude  erhielt  WarmwalTerheitung 
und  kanlllichc  Lüftung;  doch  find  aufserdem  Zuluft- 
Öffnungen  unter  der  Decke  Tag  und  Nacht,  fowie 
zu  allen  Jahreszeiten  zur  Verbindung  mit  der  Aufsen- 
lull  olTcn. 

Der  urfprüngliche  Plan  für  einen 
Mafernpavillon  im  Kaifer-  und  Kaiferin- 
Friedrich-Kindcrkrankenhaus  zu  Berlin 
von  Schmieden  ift  im  Gefamtplan  der 
Anftalt  (fiehe  Kap.  4.  c,  unter  1)  zu  er- 
fehen. 

Der  Pavillon  unterchied  fich  von  dem  in 
Fig.  175  bis  177  mitgeteilten  Diphthcricblock  durch 
Einfchaltung  eines  Saales  für  16  Betten  mit  gegen- 
überliegenden Fenftern  und  Zubehör  an  feinen  beiden 
Enden  an  Stelle  des  Mitlelganges  und  feiner  Scitcn- 
räume  und  durch  Teilung  des  Zimmers  am  Tagraum 
in  2  2  Beltenräume. 

Anftatt  diefes  Baues  kam  zunächft 
eine   von   Virchow   geftiftete  Magnefit- 
baracke   für   Mafern    und  Keuchhuften 
(Fig.   187  u.   i883!U)   zur   Ausführung,   in   welcher   die   Abteilungen   ftreng  ge- 
trennt find. 

Die  Anordnung  der  Krankenräumc  fUr  je  3  Betten  erfolgte  hier  derart ,  dafs  fie  in  2 ,  3  oder 
4  Abteilungen  benutzt  werden  können,  je  nachdem  man  die  Flureingänge,  bezw.  gleichzeitig  einen  oder 
beide  Seiteneingänge  unter  Scblufs  der  Thttreti  zwifchen  den  erften  und  zweiten  Zimmern  benutzt.  Die 
Endabteilungen  find  im  befonderen  lür  l'crlufti*  und  Morbillcn  bcflimmt  und  erhalten  bei  Abtrennung 
derfclbcii  ihre  eigenen  Wärterinnen,  deren  Weg  zum  allgemeinen  Zubehör  der  Baracke  durch  das  Freie 
fuhrt.  —  Die  bereits  baufälligen  Baracken  füllen  jetzt  durch  ein  dauernd  errichtetes  Gebäude  er- 
fetzt  werden. 

Im  Kinderkrankenhaus  zu  Leipzig  gleicht  die  Mafernbaracke  derjenigen  für 
Scharlachkranke  (fiehe  Art.  355,  S.  211). 
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Baracke  für  21  Mafern-  und  Keuchhuftenkrankc 
im  Kaifer-  und  Knifcrin  Fricdrich-Kinderkranken- 
haufe  zu  Berlin"4). 
1894. 

Arch  :  Kahlmtlz. 


*«)  Siehe:  Likde,  J\cubsohk  &  Meveh,  a.  a.  O.,  S.  »»8. 

J'*J  Siehe:  Gkleick,  a.  a.  O  ,  S.  187  —  feiner:  Kai/vel  &  Vm  un,  a.  a.  O  ,  S.  7J1J. 

Nach:  Simon,  J     Die  neuen  MagiicCitbarackcn  im  Kaitet-  und  K:<ifetin  Friedrich  Kinderkrankenhaus  Berliner 

klin.  Wochfcht.  läy«,  S.  tSi 


Digitized  by  Google 


2I5 


Fig.  1S9. 
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6)  Krankengebäude  für  Beobachtungszwecke. 

Ein  folgerichtig  durchgeführtes  Abfonderungsfyftcm  für  anfteckende  Krankheiten 
macht  die  Beobachtung  zweifelhafter  Fälle  nötig,  wenn  die  mutmafsliche  Krankheit 
nicht  klar  genug  ausgefprochen  ift,  um  den  Kranken  einer  beftimmten  Abteilung  zu 
überweifen,  ohne  Gefahr  zu  laufen,  dadurch  eine  anfteckende  Krankheit  in  dicfelbe 
einzufchleppen,  oder  wenn  vom  Krankenhaufe  anfteckende  Krankheiten  überhaupt 
fernzuhalten  find.  Die  Verdächtigung  kann  auch  darin  begründet  fein,  dafs  Kranke 
von  einem  bekannten  Infektionsherd  kommen,  ohne  dafs  fie  zunächft  irgend  welche 
Symptome  einer  übertragbaren  Krankheit  zeigen.  Das  Bedürfnis  nach  Abfonderung 
derartiger  Kranker  ift  in  allen  Anftalten,  welche  fich  mit  der  Pflege  von  Kranken 
befchäftigen,  gleich  grofs  und  dringend,  da  es  fich  in  jedem  Krankenhaufe  darum 

handelt,  bereits  Gefchwächte,  deren  Genefung  durch  einen  zweiten 
Fall  verzögert  oder  gehindert  werden  könnte,  vor  Anfteckung 
zu  fehützen.  Uebcr  Quarantänen  findet  fich  das  weitere  in  Kap.  4 
(unter  d,  3).  Im  Vorliegenden  handelt  es  fich  nur  um  Gebäude  für 
verdächtige  oder  zweifelhafte  Kranke  in  folchen  Fällen,  wo  ent- 
fprechende  Zimmer  oder  Abteilungen  innerhalb  anderer  Kranken- 
gebäude nicht  genügende  Abfonderung  zulaffen  würden. 

Zum  Anfchlufs  einer  folchen  Abteilung  an  andere  Ge- 
bäude hat  oft  ihr  vermutlich  geringer  Umfang  gefuhrt,  wenn 
diefe  Abteilung  keine  hinlängliche  Befchäftigung  für  einen  be- 
fonderen  Arzt  und  das  Wärterperfonal  erwarten  liefs. 

So  nimmt  die  Beobachtungsnation  im  Wladimir- Kinderhofpital  zu  Moskau 
(liehe  Kap.  3,  unter  g),  im  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich  Kinderkrankenhaus  zu 
Berlin  und  im  Kinderkrankenhaus  zu  Leipzig  das  obere  Gcfchofs  oder  einen 
Teil  desfelbcn  Gebäudes  ein,  in  welchem  die  Poliklinik  und  das  Aufnahme- 
bureau  im  Erdgefchofs  liegen.  —  Im  Kinder-Hofpital  des  Prinzen  von  Oldenburg 
zu  St.  Petersburg  befindet  fich  die  Beobachtungsabteilung  nebfl  Zimmern  für 
Mifchfälle  im  Erdgefchofs  des  Abfonderungshaufcs.  —  In  der  Abteilung  für 
anfteckende  Kinderkrankheiten  der  königlichen  Charitc  zu  Berlin  füllt  fie  nebft 
den  Aufnahmeräumen  und  denjenigen  für  den  Stationsarzt  das  Erdgefchofs  des- 
jenigen Gebäudes,  in  deffen  Obcrgcfcliofs  die  Mifchfälle  liegen;  doch  ill  hier  durch  vollftändigfte  Tren- 
nung des  offen  angelegten  Trcppenhaufcs  vom  Erdgefchofs  (fiehc  Art.  220,  S.  131)  wenigflcns  die  thunlichfte 
räumliche  Abfonderung  der  Mifchfälle  von  den  zu  beobachtenden  Fällen  erreicht,  die  in  einem  kleinen, 
beiden  gemeinfehaftlichen  Gebäude  möglich  ift. 

Gegen  eine  folchc,  durch  Verwaltungsgründe  veranlafstc,  enge  Vereinigung  von 
fich  gegenfeitig  fchädigenden  Abteilungen  in  einem  einzigen  Gebäude  wird  einge- 
wendet, dafs  fich  das  Pflegeperfonal  derfclben,  auch  wenn  getrennte  Eingänge  vor- 
handen find,  nicht  ftreng  gefondert  halten  läfst  und  die  Anordnung  der  Beobachtungs- 
abteilung in  fich  felbft  leidet. 

Wir  finden  hier  meift  die  an  einem  Mittelgang  einander  gegenüberliegenden  Zimmer,  welche  öfter 
auch  für  mehr  als  einen  Kranken  benutzt  werden  und  zwifchefl  denen  die  allen  gcineinfchaftliche  Wärterin 
einen  fortgefetzten  Verkehr  herftellt.  Die  Erfparnifle,  welche  man  bei  folchen  Anordnungen  zu  erzielen 
fucht,  rächen  fich  dann  oft  durch  weitere  Übertragungen  von  Krankheiten  in  die  Aufnahmeabteüung 
oder  von  den  Räumen  für  Mifchfälle  in  die  Beobachlungsftatiuti  ,  durch  die  dann  verlängerte  Krankhcits- 
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(Fig.  191  386),  wurde  durch  die  Vereinigung  von  je  2, 
bezw.  3  Beobachtungsräumen  am  Mittelgang  der  Möglich- 
keit von  Uebertragungen  zwifchen  Kranken  wieder  Vor- 
fchub  geleiftet. 

In  England  benutzt  man  für  Bcobachtungszweckc  vorzugsweife 
die  Typen  A  und  ß  der  Normalien  des  I.ocal  governmtnt  baard 
(Art.  302,  S.  17S),  wo  ebenfalls  2,  bezw.  4  Kranke  unter  einer  Wär- 
terin flehen. 


Fig.  191. 


Beobachtungs-Pavillon 
für  4  Betten 
im  ftadtifchen  Krankenhaus 
zu  Frankfurt  a.  M.»"). 
w.  Gr. 
1886. 
Arch:  Ktch. 


Fig.  192. 


Für  Beobachtungszwecke  ift  nach  Baginsky**'1)  das 
Zellenfyftem  mit  getrenntem  Pflegepersonal  für  jede  Zelle 
die  berte  Anordnung.  Kann  man  wegen  Platzmangels 
nicht  fo  weit  gehen,  jedem  zu  Beobachtenden  mit  feiner 
Wärterin  eine  rings  frei  gelegene  Abfondcrungszelle  zu 
geben,  fo  kann  man  die  notwendigen  Einzelzellen  doch  fo 
zufammenlegen,  dafs  eine  Verbindung  zwifchen  ihnen  nur  durch  die  freie  Luft  mög- 
lich ift.  Beifpiele  diefer  Art  zeigen  geplante  oder  ausgeführte  Abfondcrungsgebäude 
für  Wöchnerinnen  (flehe  Art.  334  ff.,  S.  197  ff.). 

Diefen  Verfuchen  Schliefst  fich  der  Beobach- 
tungsblock für  6  Betten  im  Hofpital  für  Anfleckende 
zu  Stockholm  (Fig.  192388)  an. 

Hier  wurden  8  Zimmer  in  einem  Halbkreis  angeordnet, 
deffen  Balis  die  Wohnung  der  Pflegerin  mit  Spillküchc,  Bade- 
und  Vorzimmer  einnehmen.  Sehr  zweckmässig  ift  hier  die 
Vorkehrung,  dafs  bei  2  der  6  Abteilungen  die  Wärterin  im 
Nachbarzimmer  fein  kann ,  weshalb  zwei  Paare  von  Zimmern 
je  einen  gemeinfehaftlichen  Windfang  haben;  die  übrigen  4  De- 
utzen eigene  Zugänge.  Jedes  diefer  Doppelzimmer  und  die 
4  Einzelzimmer  erhielten  einen  SpUlabort,  der  vom  Kranken - 
räum  durch  einen  Vorraum  getrennt  ift ;  in  letzterem  werden 
die  Kittel  und  Wafchbecken  der  Wärter  untergebracht. 

Ein  Beifpiel  für  4  Zimmer  mit  je  1  Wärter- 
raum zeigt  der  Beobachtungsblock  im  Ulievold's 
hofpital  zu  Chriftiania  (Fig.  I933M  J),  wo  die  Thüren 
zwifchen  je  2  Wärterräumen  abfchliefsbar  und  die 
Aborte  an  die  Aufsenfeite  gelegt  find. 

Nach  den  Plänen,  die  Andre  fur  einen  Bade- 
ort im  füdlichen  Frankreich390,  und  fur  das  Hofpital  für  Kon- 
tagiöfe  zu  Bukareft  aufhellte,  wird  der  Beobachtungsdienft  faft 
ohne  Korten  durch  6  bis  10  verfetzbare  Zellen  hergertellt,  die 
heizbar  find  und  Spülabortc  erhalten. 

Diefe  Zellen  flehen  auf  Wagengedellen  und  können,  wenn  der  Fall  fich 
entfehieden  hat,  mittels  Gleifen  nach  der  betreffenden  Abteilung  gefahren  werden; 
ift  kein  Platz  frei,  fo  bleibt  der  Kranke  in  der  Zelle.  Hierdurch  wurde  zugleich 
die  F.infchränkung  der  Abteilungen  auf  ein  kleines  Mafs  angellrebt ,  da  man  die- 
felben  gegebenenfalls  durch  eine  Anzahl  folcher  Zellen  erweitern  kann. 


•     1    •    *    i    i    i    j  . 
Beobachtungsblock  im  Hofpital  für 
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D.  Theeküche     E.  Wärterin. 
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heitspfl.  1897,  S.  302. 

Eichhoff.    Die  neue  Abtheilung  für  Hautkrankheiten  und  Syphilis  in  den  ftädtifchen  Krankcnanftalten 

zu  Elberfeld.    Monatshefte  f.  prakt.  Dermatologie  1898,  S.  221. 
KortÜM.  Erweiterungsbauten  des  ftädtifchen  Krankenhaufes  in  Erfurt.  Techn.  Gemeindebl.,  Jahrg.  2  (1899), 

S.  296. 

c)  Krankengebäude  für  vorübergehende  Zwecke. 

1)  Barackenbauten. 

Bei  Krankengebäuden  fiir  vorübergehende  Zwecke  mehren  fich  die  Schwierig- 
keiten einer  im  Sinne  von  Art.  36  bis  37  (S.  20  ff.)  gehaltenen  einwandfreien 
Ausführung,  wenn  die  nötige  Zeit  oder  die  geeigneten  Materialien  fehlen.  Sind 
beide  vorhanden,  fo  können,  wie  in  Art.  38  dargelegt  wurde,  folchc  leichtere 
Strukturen  mit  dauernd  errichteten  Krankengebäuden  zeitweife  wetteifern.  Derartige 
Bauten,  wie  die  zu  Verfuchszwecken  oder  zu  vorübergehender  Aushilfe  in  Kranken- 
häufern  errichteten  Gebäude  flehen  oft,  fo  weit  fie  vorzugsweise  aus  unverbrennbarem 
Material  hergeftcllt  find,  dem  Pavillonbau  näher  als  dem  Barackenbau,  find  daher 
mehrfach  auch  bei  den  dauernd  errichteten  Gebäuden  befprochen  worden.  Von 
diefen  bis  zu  den  flüchtigen  Notunterkünften,  wie  fie  im  Krieg  und  während  fchwerer 
Epidemien  gefchaflen  werden  müffen,  gibt  es  eine  Reihe  von  Zwifchenftufen,  bei 
denen  man  unter  der  Not  der  Verhältniffe  auch  nicht  feuerfichere  und  andere  Stoffe 
hinzuziehen  mufs,  die  weniger  einwandfrei  find  und  deren  Nachteile  Pur  Kranken- 
unterkünfte zum  Teile  nur  eingeschränkt  werden  können.  Auch  folchen  Kranken- 
gebäuden fucht  man  heute  durch  Verbindung  oder  Bekleidung  mit  anderen  Stoffen 
und  durch  frühzeitige  Vorbereitung  eine  befi'ere  Befchaffenheit  zu  geben.  Die  weit- 
gehendsten Verfuche  und  Hofthungen  in  diefer  Beziehung  haben  fich  an  die  »  ver- 
fetzbaren<  Baracken  geknüpft,  die  bei  genügendem  Vorrat  die  erfte  Hilfe  bieten 
follten,  wo  es  an  Zeit,  geeignetem  Material  oder  Arbeitskräften  fehlt.  Doch  find 
dies  bei  grofsen  Ereigniffen  nur  kleine  Mittel,  die  der  Ergänzung  durch  neu  zu 
fehaffende  Räume  bedürfen  und  unter  Umftänden  ganz  verfagen  können.  So  wird 
der  Barackenbau  neben  derartigen  Hilfsmitteln  in  feinem  vollen  Umfang  zeitweife 
immer  wieder  aufleben,  wie  in  Kriegszeiten  und  zuletzt  vor  wenigen  Jahren  bei  der 
Choleraepidemie  in  Hamburg. 

In  folchen  Zeiten  ift  es  nötig,  alle  örtlich  Schnell  erlangbaren,  geeigneten  Ma-  363 
tcrialien  zuerft  zu  verarbeiten.    Für  das  Gerüft  kann  man  reines  Steinmaterial, 
wenigstens  Mauerwerk,  wenn  es  fich  um  Eile  handelt,  nicht  benutzen. 

Der  Bau  der  4  mit  Ziegeln  gedeckten  Steinbaracken  in  Speyer  (1870'*')  erforderte  5  bis  6  Wochen 
Zeit.  Die  Ende  Juli  begonnenen  crflen  Baracken  wurden  im  Auguft,  vermutlich  alfo  in  noch  naflTem 
ZuflanJ,  belegt,  und  ihre  Heizung  war  fpäter  trotz  der  maffivcn  Wände  fchwierig. 

Für  das  Gerüft  bleiben  Somit  nur  Holz  und  EiSen  übrig;  zu  deren  Bekleidung 
kommen  auSser  dieSen  Stoffen  natürliche  und  künstliche  Steine,  Dielen  von  Gips, 
Spreu,  Magnefit,  Zement  und  Steinholz,  Platten  aus  KorkmafTe,  Asbeft,  Linoleum, 
Tektolin  und  Pappe,  Draht-  und  Holzgewebe  und  -Netze  mit  Mörtelbewurf,  wie  die 
Rabitz-  und  iWiwwVr- Wände ,  oder  Platten  und  Schliesslich  gewebte  Stoffe  der  ver- 
schiedenen Art  in  Betracht,  die  man,  je  nach  ihrer  Natur,  durch  AnStrich  feuerficher 
und  wafferdicht  machen  kann,    lieber  diefe  Materialien  und  ihre  Anordnung  bei 

«")  Siehe:  S.nilitsbe  rieht  etc..  S  378. 
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Bildung  von  Fufsbödcn,  Wanden  oder  Decken  findet  (ich  das  Nähere  in  Teil  III, 
Band  2,  lieft  i  u.  3,  fowie  Band  3,  Heft  3  diefes  »Handbuchesc  Die  Zahl  der- 
selben vermehrt  fich  fortwährend,  fchrumpft  jedoch  beträchtlich  zufammen,  wenn  es 
fich  um  plötzliche  Errichtung  einer  gröfscrcn  Zahl  von  Bauten  handelt,  da  fie  meift 
Zeit  zu  ihrer  Merftellung  oder  Austrocknung  bedürfen  und  nicht  in  genügend  grofsen 
Mengen  vorrätig  gehalten  werden.  In  diefem  Falle  hat  man  unter  den  vorhandenen 
Stoffen  jeweilig  das  Beftmöglichfte  zu  wählen.  Da  ein  wefentlicher  Gefichtspunkt 
bei  ihrer  Beurteilung  die  Eignung  zur  Abhaltung  der  Witterungseinfluffe  ift,  wird 
der  Einzelbefprechung  der  Teile  von  Baracken  in  nachgehender  Tabelle  eine  Zu- 
fammenftellung  über  Wärmeverlufte  von  einigen  gebräuchlichen  Materialien  und  Ver- 
bindungen derfelben  vorausgefchickt,  welche  einer  gröfseren  derartigen  Lifte,  die 
Lange,  nach  Untcrfuchungen  der  Firma  Grünzxveig  &  Hartmann  in  Ludwigshafen  a.  Rh., 
veröffentlichte* 9 *),  entnommen  find  und  die  fich  ergaben,  wenn  man  diefe  Verlufte 
bei  einem  4«">  ftarken  Korkftein  gleich  1U0  fetzt. 

37    Backftein,  maffiv,  12  cm  ftark  165 

36    Backftein,  hohl,  12  cm  ftark  160 

40    Tuffftcin,  12  cm  ftark  120 

43    Korknein,  12 cm  ftark  55 

5  Schilf  breiter,  Kein  ftark  \\% 

6  Holzbrelt,  2.« cm  ftark,  mit  dichten  Fugen  und  Kohrputz    119 

7  Korkftein,  ."» cm  ftark  115 

8  Holl  olmc  Fugen,  4  cra  ftark  113 

9  Korkftein,  3 ttn  ftark  109 

10    Korkllein,  4  «n  ftark  100 

1  Wellblech.  Hilgert  Profil  I  (25  x  120  «•»)  292 

2  Falzziegeldach   260 

3  Dachpappe  auf  2.«  cm  ftarken  Brettern,  an  der  Unterteile  mit  Rohrputz  129 

18    Fahuicgeldach  mit  2,*  cm  ftarker  Schalung  124 

4  Holzzemenldach  aus  2,8  cm  ftarken  Brettern,  4  Bogen  l'apicr  und  (i  cm  ftarker  Kiesfchicht  .    .  HO 
26    Ziegeldach  mit  zwei  Bretterlagen  von  2.« cm  Starte  ,  dazwifchen  eine  I.uftfchicht  von  2 ctD, 

darunter  Rohrputz  »18 

14    Dachpappendach  aus  2,«  «"  ftarken  Brettern  mit  4  cm  ftarken  Korkfteinen  verfchalt ,  darunter 

Rohrputz  74 

364.  Der  einfachfte  Fufabodcn  für  eine  Baracke,  der  Erdboden,  wurde  nicht  nur  in 

Fubbod^'   l'^dbaracken,  fondern  in  einzelnen  Fällen  teils  unmittelbar,  teils  mit  Schüttungen 
von  Sand  oder  Kies  auch  in  Barackenanlagen  des  Inlandes  benutzt. 

Keinen  Sandboden  lobte  Brokltiby  in  den  Baracken  von  Wmchefter.  Die  oberfte  Schicht  hob  man 
alle  3  bis  4  Tage  ab.  —  Gedämpften,  trockenen  Erd-  oder  Sandfufsboden  hielt  auch  Kraus  in  improvilierten 
Krankenräumen  für  zwcckentfprechetid ;  doch  warnte  er  vor  oberflächlich  zufammengefugten  Ijufbrcttcrn, 
weil  fie  Staub  verurfachen  um)  die  Reinhaltung  erfchweren. 

Natürlichen  Boden  hatten  1S70— 76  die  Krankenbaracken  für  Kriegsgefangene  auf  der  Wahner 
Heide  bei  Cö'n,  auf  der  Buderifuhcn  Infel  bei  Wefel  und  auf  der  I.oekftädter  Heide;  mit  einer  Schüttung 
von  reinem  Sand  oder  Kies  mit  oder  ohne  Laufbretter  wurde  er  in  den  Mannheimer  Sommerbaracken, 
in  BefTungen-Daniiftadt,  fowohl  im  Ürangcriegarten  als  im  Alice  Ilofpital ,  in  Edesheim  und  Ludwigsburg 
verwendet;  111  letzterem  Ort  (landen  die  tSetthif«e  in  den  Aushöhlungen  von  Erdptählcn.  Bezüglich  diefer 
Anlagen .  für  die  ein  guter  Untergrund  Bedingung  war,  teilt  der  betreffende  Sanitätsbericht  keine 
nachteiligen  Folgen  mit. 

In  Edesheim  wurden  die  Heilergebniflc  als  lehr  gmiftige  bezeichnet;  die  Barncken  waren  4  Monate 
—  vom  10.  Au^'ufl  bis  11.  Dezember  —  belegt1*4). 

Siehe     1.\m.k,  W.    l'ri    Haiatkcnb.ui  mit  beendeter   Hei  uckdchilgung  der  Wohn,   und  Epidemie •  Baracken 

Lcips.;  i\:>t.    S.  7-,  ff  —  Dir  obigen  Ordnungen  immcm  cnlfpirclicn  denjenigen  von  Lange, 
?i«-bc  Siniiuisberitbt  tu-  .  S   ;  ,o,  ;  ;.  371,        u.  «ju. 
'•'J  Siebt  e:-eni:af..  S.  3;;, 
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Wo  der  Erdboden  hierfür  nicht  unmittelbar  geeignet  crfchien,  hat  man  ihn 
mit  anderem  Material  befchüttet99*). 

In  Speyer  wurde  1870  der  anfangs  rohe,  mit  Gras  bewachfene  Boden  fpäter  mit  Gerberlohe  auf- 
gefüllt und  mit  lofen  Laufbrettern  belegt.  —  Im  üarackcnzelt  des  Garnifotilazarctts  zu  Frankfurt  a.  M. 
bedeckte  man  den  durch  Sand  und  Schotter  um  O.n  m  erhöhten  Erdboden  mit  einer  14  cm  ftarken  gc- 
ftampften  Lehmfchicht,  und  im  Barackenzelt  des  H&pital  Cochin  zu  Paris  erhielt  der  mit  einer  S  bis  10  cm 
ftarken  Kiesfchicht  auf  Steinknack  bedeckte  Boden  aufsen  eine  afphalticrtc  Rinne.  —  Fijchtr  (Breslau) 
benutzte  in  Forbach  feiner  desinfizierenden  Eigenfchaften  wegen  Kohlengriefs,  bei  welchem  das  Wegnehmen 
der  oberften  Schicht  leicht  Staub  verurfacht,  und  Laufbretter. 

Beffcr  ift  ein  unmittelbar  auf  dem  Erdboden  oder  auf  einer  Kokesfchüttung  & 
liegender  Bretterboden,  deffen  Lagerhölzer  in  diefelbe  gebettet  find.  "  e^1""* 

So  war  1870  der  nach  Fi/cker\  Angaben  in  Neunkirchen  ausgeführte  Fufsboden  und  derjenige  in  Erdboden». 
Bonfccours  bei  Nancy.  —  In  der  amerikanifchen  Amhulana  (Pari?)  mufste  aber  ein  derartiger  Boden  während 
des  Betriebes  aufgenommen  und  nebft  dem  Untergrund  desinfiziert  werden.  —  Man  hat  daher  auch  einen 
eben  folchen,  aber  aus  lofe  aufliegenden  gröfseren  Tafeln  beftehenden  Fufsboden  vorgefchlagen,  wobei 
ein  leichtes  Aufnehmen,  Reinigen  und  Wiederverlegen  derfelben  möglich  wäre.  Solche  Tafeln  können  an 
der  unteren  Seite  Pflöcke  erhalten,  um  ihre  Lage  ru  fichern,  wie  die  Karrdielen  auf  Ziegeleien.  —  Evans 
empfahl  für  fein  Barackentelt,  fchmale  Bohlenftreifen  in  Kies  zu  legen,  hierauf  rauhen  Bretterboden  zu 
nageln  und  diefen  mit  Wachstuch  zu  bedecken. 

Zementfufsböden  mit  Gefalle  und  Entwäfferung,  die  in  der  Brandbarackc  (Nr.  50 
der  Vereinsbaracken)  auf  dem  Tempelhofer  Felde  bei  Berlin  1870—71  mit  guter 
Wirkung  bezüglich  der  Heizbarkeit  verwendet  wurden,  fchreibt  die  Kriegs-Sanitäts- 
Ordnung  für  Seuchenlazarette  vor.    (Siehe  auch  Art.  59  u.  60,  S.  36.) 

In  den  erften  Hamburger  Cholerabaracken  (189a)  beftand  der  Fufsboden  aus  Zcmcnlkonkret  und 
hatte  rings  an  der  UmfafTungswand  einen  Rand,  nach  der  Mitte  Gefälle  (1  :  25)  und  Anfchlufs  an  die  all- 
gemeine Entwäfferung.  —  In  den  fpäteren,  eilig  errichteten  Bauten  dafelbft  ntufste  man  von  feiner  zu  viel 
Zeit  erfordernden  Herftellung  abfehen  und  wählte  Zementtrottoirplatten  auf  Sandunterlagc,  welche  auch 
unter  den  Grundfchwellcn  der  Holzwände  durchliefen  und  außerhalb  der  Baracke  durch  Steinborde  ein- 
gefafst  waren.  Die  fefte  Lage  der  Grundfchwellcn  wurde  durch  verkrupfte  Eifcnbändcr  an  den  Stein- 
borden gefichert.  (Siehe  Fig.  209  bis  212,  S.  237.)  —  Eine  leihwcife  Verwendung  von  Mettlacher  Platten, 
die  Roth  &>  Lex  bei  kurzer  Benutzungszeit  vorfchlugen,  durfte  auch  in  der  Herftellung  des  geeigneten 
Untergrundes  Schwierigkeiten  finden. 

Holzdielen,  Zement-,  Afphalt-,  Gips-  und  Lehmeftrich  bedürfen  eines  Belages 
mit  Linoleum,  Steinholz  oder  anderen  Stoffen. 

Nach  den  Hamburger  Erfahrungen  ift  dein  Betonfufsboden  vor  Auflegen  von  Linoleum  ein  Afphalt- 
anftrich  zu  geben,  damit  das  Linoleum  nicht  fchimmclt. 

Trennt  eine  Luftfchicht  den  Fufsboden  vom  Erdreich,  fo  ift  unter  Holzböden  36*- 
diefer  Art  wegen  ihrer  Luftdurchlä'ffigkcit  mittels  Kiffen  und  Fugen  die  Reinheit  des  "k^»^''^ 
Untergrundes,  wie  in  den  vorgehenden  Artikeln  befprochen,  wenn  nötig,  zu  verbeffern. 
Hohl  liegende  Bretterfufsböden  müffen  in  der  Längsrichtung  des  Saales,  bezw.  fo 
verlegt  und  durch  Nut  und  Spund  untereinander  befeftigt  werden,  dafs  fich  beim 
Transport  von  Kranken  u.  f.  w.  Erfchütterungen  nicht  auf  die  Betten  übertragen; 
deshalb  find  auch  Doppelbretterlagen,  die  fich  kreuzen,  wie  in  den  Tempelhofer 
Vereinsbaracken,  unzuläffig. 

In  den  Baracken  von  Sl. -Louis  zu  Paris  ruhte  der  aus  gefugten  Tannenbrettern  beftehende  Fufs- 
boden auf  Erdpfählen  20  bis  :i0  Uber  dein  gereinigten,  mit  Kies  und  Eifenfchlacken  aufgefüllten  Boden.  — 
In  den  Zcltbaracken  von  Oherwiefenlcld  beftand  derfelbe  aus  herausnehmbaren  Tafeln,  die  0,n  m  über  dem 
Gelände  lagen.  —  Im  Pjrk  Hill  hofpital  zu  Liverpool  wurden  zwifchen  der  das  Erdreich  deckenden  15, j  <m 
ftarken  Konkretfchichte  und  dein  Fufsboden  Lufidurchzage  angeordnet. 

Die  Durchläffigkeit  des  Fufsbodens  macht  ihn  kalt. 


•1)  Di«  meinen  in  folgendem  angeführten  Beifpicle  find  dem   iSaniüUbetklit«   (falte  Fußnote  198,  S.  tio>  ent- 
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3*7- 
Doppelte 
HolrUden 


368. 
Belag  von 
Motzböden. 


369. 
Waud- 
bcklcidung 
»u»  Moli, 
Leinwand  und 
Papier 


Virc/ww***)  lobte  an  dem  fonft  mangelhaften  Afphallbelag  auf  Brettern  in  den  Tempelhofer  Ver- 
einsharacken  feinen  Schutz  gegen  Kälte,  weil  er  auch  im  Summer  die  Kranken  aufscr  Bett  vor  Erkältungen 
der  Füfsc  bewahrte.  -  -  BefTer  wäre  für  diefen  Zweck  das  Einlegen  einer  Dachpappenfchicht  zwifchen  zwei 
Brettlagen  von  gleicher  Richtung,  aber  mit  tiberdeckten  Pütjen.  —  Bei  tlcn  kleinen  verfeubaren  Baracken 
ficht  man  andererfeits  in  der  durch  die  Dielenfpalten  in  das  Innere  des  Krankenhaufes  einflromenden  Luft, 
welche  im  flctig  befchatteten  Räume  unter  der  Dielung  fich  abgekühlt  hat,  ein  wichtige«  Hilfsmittel  für  die 
Lüftung  folchcr  Bauten,  da  die  Luft  auf  dem  Wege  >votn  Fufsboden  zu  den  am  Firft  angebrachten  Dach- 
reiterlaternen  ebenfo  lufterneuernd,  wie  temperaturhcrabfclzcnd  wirkt«.  Diefe  Dielenfpaltenluft  foll  auch 
im  Winter  nur  aufgegeben  werden,  wenn  mit  der  Heizvorrichtung  eine  ausreichende  Zufuhr  frifcher,  vor- 
erwännter  Aufsenluft  verbunden  wird  -1*7). 

Einfacher,  hohl  liegender  Fufsboden  erfordert  in  der  kühleren  Jahreszeit  zum 
Abhalten  der  Kälte  einen  feitlichen  Abfchlufs  des  Hohlraumes  •  unter  dem  Fufs- 
boden bei  Bclaffung  der  notwendigften,  aber  vcrfchliefsbar  einzurichtenden  Lüftungs- 
öffnungen. 

Diefer  Vcrfchlufs  foll  nach  der  Kriegs-Sanitätsordnung  je  nach  der  Art  des  Unterbaues  aus  Ziegel- 
gemäuer oder  Bretterfchalung,  bei  der  preufsifchen  verfetzbaren  Baracke  au»  angelegten  Brettern  beftehen, 
gegen  welche  aufsen  bis  zur  Fuf»bodenhühe  Erde  anzubofeheo  ifl,  und  die  LUftungsoffnungcn  find  einander 
gegenüber  zu  legen.  So  wurde  1870 — 71  meifl  auch  verfahren.  Das  Anböfchen  mit  Erde,  Steinen  u.  f.  w. 
an  den  Seitenwänden  ift  jedenfalls  mit  Vorficht  zu  benutzen,  wie  die  Beobachtungen  der  Engländer  in  der 
Krim  lehrten.  Lehmiger,  thoniger  Boden,  Steine,  welche  hygrof kopifch  find,  wie  Granit  u.  f.  w.,  folhen 
hierfür  ausgefchloffcn  fein  und  ein  Anböfchen  nicht  Uber  Fufsbodenhöhc  erfolgen.  Tilfchktrt39*)  empfiehlt, 
die  geböfchte  Erde  durch  eine  Decke  aus  Dachpappe  vor  DurchnäfTung  zu  fchtltzen. 

In  den  Atcxande rbaracken  zu  St.  Petersburg  find  zur  Verbefferung  der  Heizfähigkeit  die  Zwifchen- 
räume  zwifchen  den  Grundpfählen  und  den  Pleitem  bis  zu  froflfrcicr  Tiefe  —  l,;s  »"  unter  der  Erd- 
Oberfläche  —  mit  Balken  vcrfchlofTen  worden,  und  das  Erdreich  unter  dem  Fufsboden  wurde  mit  einer 
Marken  Lehmlage  bedeckt. 

Doppelte  Fufsboden  mit  einem  Hohlraum  dazwischen  Schützen  gegen  Kälte 
nur  bei  möglichft  vollständigem  Abfchlufs  diefes  Raumes. 

Zu  diefem  Zweck  wurden  in  der  Billroth'fchen  Baracke  im  Rudolfmerhaus  zu  Wien  der  auf  Schwellen 
liegende  Blindboden  mit  einer  Schicht  forgfältig  untereinander  verkitteter,  an  den  Wandfeh  wellen  hoch 
gebogener  Tafeln  aus  Afphaltpappe  bedeckt  und  auf  «liefe  die  Polftcrhölzer  des  Eichenfriesbodens  gelegt. 

Wo  Zeit  vorhanden  ifl,  verwendet  man  die  im  Wohnhausbau  Übliche  Anordnung  eines  Fehlbodens 
mit  Lchmcflrich  und  Sacidfüllung,  wie  in  den  Baracken  auf  dem  Exerzierplatz  in  Leipzig.  Denfelben  Zweck 
follen  auch  eifernc  Federn  zwifchen  den  Brettern  l>eider  Boden  erfüllen;  doch  fchüt/.en  diefe  nicht  gegen 
Brctterriffe.  Beffcr  wird  man  für  den  unteren  Boden  ein  Material,  welches  nicht  zufammentrocknet ,  wie 
Gipsdielen.  Spreudiclen  oder  dergl  verwenden. 

In  den  Vereinsbaracken  zu  Aachen  hatte  der  hochliegende  untere  Fufsboden  Fugendecklciflcn  auf 
Streifen  von  Teerpappe. 

Bei  hölzernen  Böden  läfst  fich  das  Verfchmutzen  der  Dielenfugen  nur  durch 
einen  fugenfreien,  undurchläffigen  Belag  vermeiden. 

Ein  folcher  mit  doppelt  gewichftem  Wachstuch  lcifletc  einein  halbjährigen  Betrieb  in  den  epidemifchen 
Baracken  zu  Heidelberg  {1870  -71}  Widerfland ,  litt  aber  in  den  Friedrichsbaracken  zu  Karlsruhe  bei 
längerem  Gebrauch,  wo  das  Gewebe  der  Leinwand  frei  /u  Tage  kam.  Der  Belag  koflete  für  jede  Baracke 
in  Heidelberg  857  Mark  {-  500  Gulden)  —  Dauerhafter  als  Wachstuch  und  zugleich  wärmeleitender 
Ml  Linoleum  und  am  fefteflen  das  von  Langt  befürwortete  Steinholz  (Xylolith). 

Für  Wandverfchalungen  hat  man  mit  befonderer  Vorliebe  am  Holz  feftge- 
halten.  Bei  langfam  vorbereiteten  oder  in  Vorrat  gehaltenen  Bauten,  z.  B.  bei  ver- 
fetzbaren Baracken,  kann  man  dasfelbe  feiner  für  Krankenräume  Schlechten  Eigen- 

"'■')  Siehe  -  ViRfiiw,  R  Gerammelte  Abhandlungen  «u>  dem  Gebiete  det  uflrntikhen  Medicin  und  der  Seuchenlehre. 
Berlin  187».    Bd.  II,  S  47. 

J,>h  Siehe  Lani,kkhi:(  k,  v  .  »  Ciuk  &  Wkknfk.  Die  tianspoiuble  Urarelh-BaracLe  mit  befonderer  Beiückficb- 
tigung  dir  von  Ihrer  M.ijertüt  der  Kail'enn  inid  Konrgin  Aujculla  hciv^rgeiufene»  Baracken  Austlellung  im  September  1SS5. 
1.  Aull.    Berlin  it-»o.    S.  3(17. 

w*j  Sicht:  Tn.stHKHkT,  V.  Gemauerte  Baracken  mit  Ktclcinliüllungen,  Kafernen  minderer  Kategorie.  Oeft  militai. 
Zeilfchr  ,  Jan  iS.j-i. 
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fchaften  durch  künftliches  Austrocknen,  Verarbeiten  in  fchmalen  Breiten,  Bedecken 
mit  einem  Ueberzug  u.  f.  w.  entkleiden.  —  In  Fällen  eiligen  Bedarfes  wird  man  an 
das  zu  verarbeitende  Holz  nur  die  Forderung  ftcllen  können,  dafs  es  möglichft 
trocken  ift;  doch  lehrt  auch  der  Feldzug  von  1870 — 71,  dafs  aus  Mangel  von  folchem 
oft  frifches  Material  verwendet  wird,  welches  dann  bald,  infolge  ftarker  RiflTebildung, 
den  genügenden  Schutz  gegen  Witterungseinflüfle  nicht  mehr  gewährt  und  zugleich 
dem  Staub  Niederlagftellen  und  Schlupfwinkel  bietet. 

Einfache  Bretterwände  find  im  Sommer  heifs  und  in  kalten  Sommernächten, 
im  Frühling  und  Herbft  wegen  der  von  ihnen  auch  bei  fugendichtem  und  riffefreiem 
Zuftand  ausgehenden  kalten  Strahlung  für  Krankenräume  nicht  zu  empfehlen. 

Häufig  bcflaml  die  einfache  Schalung  aus  gehobelten ,  gefpundeten  oder  aus  wagrechten ,  fiel»  ein- 
teilig Uberdeckenden  Brettern.  —  Schon  MUhatlh  verlangte  Decken  ihrer  Fugen  durch  Latten. 

In  den  Altonaer  Baracken  Nr.  5  bis  9  legte  man  mit  gutem  Erfolg  für  die  Heizbarkeit  der  äufseren 
vorhandenen  Holz  wand  eine  Bekleidung  mit  Dachpappe  in  1,»«"»  Abftand  vor.  —  Die  Cholerabaracken 
zu  St.  Pauli  bei  Hamburg  erhielten  gvfpnndcte  Wand  mit  Dachpappcnbelag,  der  mit  Latten  übernagelt 
war,  auf  welchen  man  in  der  kalten  Jahreszeit  eine  Aufienfchalung  befeftigte.  —  In  St.  Johann  Saarbrücken 
genügte  es,  die  einfache  rauhe  Holzwand  nach  Verflopfen  ihrer  Fugen  durch  Moos  beiderfeitig  mit  Mörtel 
zu  putzen,  um  die  Baracke  mit  zwei  Ocfcn  heizbar  zu  machen.  —  Die  Ifolicrung  einfacher  Bretterwände 
durch  Auflegen  einer  dicken  Schicht  von  Lehm,  Spreu  und  Häckfel  auf  ihrer  äufseren,  mit  kleinen  Holz- 
keilen  zu  befchlagendcn  Fläche,  wie  die*  Pirogoff  empfahl*"),  oder  durch  äufseren  Lehmeflrich  auf  Stroh, 
wie  ihn  die  Baracke  10  auf  dem  Tcmpelhofcr  Felde  hatte  und  die  Kriegs  Sanitätsordnung  zuläfst,  mUfsten 
bei  geeigneter  Witterung  und  Temperatur  ausgeführt  werden,  wenn  fie  Regen  und  Frort  widerlichen  follen. 

Bei  Fachwerkbauten  führt  fchon  die  Notwendigkeit,  das  Fachwerk  weder  innen  370 

Wände  »u» 

noch  aufsen  frei  liegen  und  zu  Staubniederlagen  werden  zu  laffen,  zu  doppelfeitiger  Hoitfschweitc. 
Bekleidung,  die  bei  forgfnltiger  Ausführung  mit  Fugendichtung  auch  ihre  Heizbar- 
keit ermöglicht,  wie  1870  die  Baracken  in  Sachfcnhaufcn,  in  Aachen  und  im 
Elifabethkrankenhaus  zu  Berlin  gezeigt  haben. 

So  be  (landen  in  Homburg  v.  d.  II.  die  Aufsenwändc  aus  wagrechten,  lieh  einfeit  ig  Uberdeckenden, 
die  Innenwände  aus  flehenden  Brettern ,  in  den  Vereinsbaracken  zu  Aachen  die  innere  Wandfchalung  aus 
gefalzten,  gehobelten  und  gcfchcllackten ,  wagrechten,  die  äufsere  aus  lotrechten  Brettern,  letztere  mit 
Fugendeckleiflen  auf  Streifen  von  Teerpappe.  —  In  Neuftadt  Eberswalde  teilte  man  den  zwifchen  beiden 
Verfchalungen  vorhandenen  Hohlraum  durch  eine  Pappfchicht  auf  Latten,  und  in  Kottbos  befpannte  man 
die  innere  Bretterbekleidung  mit  Segelleinen,  welches  tapeziert  wurde. 

Oefter  verwendete  man  nur  für  die  eine  Wand  Holz,  für  die  andere  —  unter 
Belaffung  eines  Hohlraumes  zwifchen  beiden  —  einen  anderen  Stoff. 

Wunfchenswert  ift  es  dann,  die  Innenwand  aus  einem  rilTefreien  Material  herzuflcllcn.  Bewährt 
hat  fich  in  den  ainerik.ini fchen  Baracken  ein  innerer  Latlcnbcfchlag  des  Fachwerkes  mit  Wandputz,  bei 
einer  Aufsenbekleidung  desfelben  mit  überfchobenen  Brettern.  —  In  den  Baracken  des  Luxembourg-Gartcns 
m  Paris  erhielt  die  Aufsenwand  Fugenleiften,  und  die  Innenwand  bertand  nur  bis  zu  2,»o  Hohe  aus 
Schalung,  darüber  aus  Leinwand,  die  mit  Rollenpapier  beklebt  war.  —  Auf  dem  Möncheberg  bei  Kaffcl 
wurden  die  Aufsenwände  der  Baracken  mit  Dachpappe  benagelt  und  die  Innenwand  ganz  durch  Leinwand 
erfetzt,  welche  über  das  Fachwerk  gefpannt  und  tapeziert  war.  —  In  Sachfcnhaufcn  fetzte  man  der  äufseren 
Holzwand  innen  doppelte  Rahmen  vor,  die  einfeitig  mit  Leinwand  befpannt ,  mit  Papier  beklebt,  in  6  Cm 
Abftand  von  der  Aufsenwand  und  am  inneren  Rande  des  Fachwerkes  durch  Anfchlagcn  de*  überragenden 
Leinwand-  und  Papierbezuges  befertigt  wurden,  was  zwei  Tage  erforderte;  1  qo>  diefer  Wanddichtung  koflete 
2,07  Mark  (=  1,12  Gulden««»). 

Sehr  häufig  ift  der  Hohlraum  zwifchen  beiden  Schalungen  mit  fchlecht  leitenden 
Füllftoffen  ausgefüllt  worden,  wie  Holzwolle,  Stroh,  Heu,  Moos,  Sägefpane,  Kaff, 
Sand,  Steinkohlenafche,  Koke  oder  trockene  Steine.    Von  diefen  Materialien  find 

■J'")  Siehe:  Phku.of»,  N,  Bericht  über  dir  Berichtigung  der  Militär  Saniui»- Anftalten  in  DctitichLtnH ,  Lothringen 
und  Elfaf»  im  Jahre  »870.    Deutfth  »on  S,  ltvanr/T.    Leipzig  1871     S.  37. 

«*>)  Siehe:  Vahhevtr srr,  G.  Zelt-  und  llarackcnbau  in  Frankfurt  a  M  Demfche  Viert,  f  BfT.  Gefiindheit^pfl  :87t, 
S.  «oj  ff. 
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diejenigen  organifcher  Natur  und  jene,  welche  Staub  bilden,  der  durch  die  Bretter- 
fugen dringen  kann,  auszufchliefsen ,  oder  man  hat  ihre  nachteiligen  Wirkungen  zu 
hindern;  fie  fördern  die  Warmhaltung,  aber  fchädigen  die  Reinlichkeit. 

Im  Park  Hill  hojpilol  zu  Liverpool  wurde  das  Rahmenwerk  nufsen  mit  Wellblech ,  innen  mit  ge- 
fpundeter  Schalung  bekleidet  und  der  Hohlraum  mit  Baumwolle  gefüllt,  die  mit  kiefelfaurem  Salz  be- 
handelt war  (filicaUd  coflon). 

Ein  Teil  der  für  den  Winter  gebauten  Baracken  von  1870—71  erhielt  aus- 
gemauertes Fachwerk  und  nur  innere  Holzbekleidung,  letztere  mcifl  mit  Deckfugen. 

So  waren  die  Baracken  in  Leipzig,  die  Friedrichs-Baracken  in  Karlsruhe,  die  Epidemiebaracken  in 
Heidelberg,  die  Nürnberger  Baracken  und  diejenigen  auf  der  PfingAweide  in  Frankfurt  a.  M. ;  bei  letzteren 
foll  die  erft  fpäter  erfolgte  Ausmauerung  keine  unangenehme  Feuchtigkeit  in  der  Baracke  entwickelt 
haben.  —  In  der  Lazarettanlage  bei  Burg  i.  D.  am  Nord-OAfeekanal  wurde  das  Fachwerk  der  Außenwände 
der  Krankenfluben  ausgemauert  und  der  Anfchlufs  des  Mauerwerkes  an  das  Fachwerk  rings  durch  feft- 
gcnageltc  Latten  aus  dreieckigem,  $  <  3 «*»  Aarkcm  Querfchniit  gedeckt;  das  Mauerwerk  erhielt  außen 
Rappputz  und  KalkmilchanArich;  doch  blieben  die  Hölzer  fichtbar401). 

Die  im  vorgehenden  befprochenen  Wandbekleidungcn  können  auch  auf  Eifen- 
gerüfte  ubertragen  werden. 

Ausgemauertes  Eifentachwerk  mit  einer  inneren  Menitr  Wand  in  4  cm  Abfland  haben  die  Gebäude 
für  anlleckcnde  Kinderkrankheiten  in  der  Charite  zu  Berlin  (fiehe  Art.  143,  S.  86);  EifengerüA  mit  doppelter 
wagrechter  gefpundetcr  Holzverfchalung  erhielt  der  Scharlachpavillon  im  Hopital  Trctiffeau  zu  Baris  (fiehe 
Art.  147  u.  356,  S.  89  u.  212);  Gcruftc  mit  einer  Bekleidung  von  Jute  und  Pappe  hallen  die  Volkntt  'fchen 
Baracken  in  der  Herzegowina,  und  eiferne  Binder  mit  Holzwänden  gaben  Volkntr  £-  Giuber  der  Biil- 
»vM'fchen  Baracke  im  Rudolfinerhaus  zu  Wien. 

Eifcn-,  bezw.  Stahlblech  ift  teils  zur  äufscren,  teils  zur  beiderfeitigen  Wand- 
bildung verwendet  worden,  aber  nur  mit  Nutzen  bei  Anordnung  eines  Hohlraumes 
zwifchen  dem  Blech  und  einer  zweiten  Wrand  oder  bei  Hinterlegung  mit  einem 
fchlecht  leitenden  Material.  Einfache  Eifenbekleidung  eignet  fich  felbft  in  der  guten 
Jahreszeit  nicht  für  Krankenraumc,  da  fich  alle  Tempcraturfchwankungen  von  aufsen 
fofort  in  das  Innere  ubertragen. 

Glatte  Eifenblechhaut  und  innere  Brctterverfchalung  in  Ojs  ro  Abftand  hatten  die  eifernen  Baracken 
auf  Guadeloupe.  —  In  der  fpitzbogenförmigen  Baracke  zu  Plauen  i.  V.  ruht  das  Wellblech  ohne  Be- 
feftigung  auf  doppelten  hölzernen  Bogenrippcn  von  12,o  >  4.t  cra  Qucrfchnitt,  an  deren  anderer  Kante 
die  inner«:  Schalung  aus  3  cm  Aarken,  8  cm  breiten,  rauhen,  gefpundeten  Brettern  befeAigt  iA,  welche  be- 
rührt und  geputzt  wurde;  der  Hohlraum  hat  eine  Füllung  mit  TorfAreu  erhalten.  Die  Baracke  liefs  fich 
im  kalten  Klima  Plauens  im  Februar  mit  einem  A«//rA«''fchen  Gasofen  auf  17,4  Grad  C.  heizen 40,j. 

In  der  beim  Wettbewerb  um  eine  verfetznarc  MannfchaftsWacke  (1887)  mit  dem  erAen  Preis  aus- 
gezeichneten Wellblechbaracke  von  /..  Bernhard  ö-'  Co.  in  Berlin,  in  welcher  gleichfalls  Wand  und  Dach 
aus  einem  Stück  nach  kielhogenfürmiKem  Qucrfchnitt  gebogen  find,  liegt  hinter  dem  1  mm  fUrken  Well- 
blech eine  Li  cm  Aarke  llolzbekleidung  aus  Holzlatten,  die  in  den  Wellen  des  Bleches  ruhen. 

Eine  beiderfeitige  Wand  aus  Eifenblechplatten  von  1  mm  Stärke  mit  beweglicher  I.uftfchicht  da- 
zwifchen  hatte  die  1886  mit  dem  dritten  Preis  ausgezeichnete  I^zareltbaracke  von  J.  Fc'i.x  J.  Danly 
(BrüfTel  und  Aifeau)  in  Antwerpen;  die  Wand  iA  ohne  Gerippe  aus  einzelnen  Tafeln,  welche  zur  Ver- 
Aärkung  gepreßte  Rahmenprofile  erhielten,  zufamtnengefetzt ,  indem  die  Platten  an  ihren  rechtwinkelig 
umgebogenen  Rändern  mittels  vernieteter  Holzen  zufammengefügt  und  beide  Wände  durch  gelochte  Eifeo- 
blechürcifen  in  gewiffen  AbAänden  untereinander  verbunden  und  verAcift  werden405). 

Nach  Dr.  (iriiticweig's  Yerfuchcn  hat  fich  bei  Wellblcchwänden,  wenn  Luft- 
fchichten  angewendet  wurden  und  ihr  Abfchlufs  nicht  vollkommen  luftdicht  war, 
Niedcrfchlagwaffcr  gebildet.  Das  Auskleiden  der  Blechwellen  durch  entfprechend 
geformte  Korktteine  von        cm  Starke  verminderte  den  Wärmeverluft  gegenüber 


♦O'i  Siehe:  I  AV.;t,  a    .1    O  ,  S  9t. 

*■'')  Sithc:  UsiMOFi',  C,     Eifcrnc  Kr.inkenbaracke  in  Plauen  im  Vogtland     CentralM.  d.  Bauvenr.  1887,  S,  n. 

«»>  Siehe:  I  ^ .emiki  k,  v  ,  v   O.ita  .S.  Wi  ..uk,  a.  ».  O..  a.  Aull.,  S  170. 
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reinem  Wellblech  um  40  Vomhundert40*).  Eifcn-  oder  Stahlblech  ift  durch  Verzinken 
und  Anflreichen  vor  Roft  zu  fchützen. 

Die  Herftcllung  des  Daches  von  Baracken  fordert  vor  allem  Dichtung  gegen 
das  Eindringen  des  Waffers;  hierfür  find  keine  Koften  und  Mühen  zu  feheucn,  da 
Ausbefferungen  während  des  Belages  grofse  Störungen  hervorrufen.  Wo  es  mög- 
lich ift,  kann  man  Dachrinnen  und  Abfallrohrc  anbringen.  Jedenfalls  foll  das  Dach 
nicht  zu  weit  vorfpringen,  um  dem  oberen  Teil  der  Fcnfter  nicht  unnütz  Licht  zu 
entziehen. 

Ziegeldächer  empfahl  ßtückntr  innen  mit  Kalk  und  Sand  zu  verftrcichen ,  um  fic  fUublrci  7U 
machen.  —  In  den  nordamenkanifchen  Baracken  bewährten  fich  die  Schindeldächer.  —  Die  Zcltbaracke 
in  Obcrwicfcnfcld  hatte  innen  verfchaltcs,  aufsen  mit  Schindeln  gedecktes  Dach.  —  Im  Park  Hill  hoffital  zu 
Liverpool  erhielten  die  Wellblechbaracken  Doppeldecke  in  cm  Abfland  mit  Silicat«!  (otton -Füllung  und 
4-fachem  Belag  von  H'illtsdtn  paper.  —  In  den  Cholerabaracken  zu  St.  Pauli  l>ei  Hamburg  waren  die 
Dächer  wie  die  Wände  hergcftcllt  (fiehc  Art.  396,  S.  237).  —  Die  Baracken  von  St.  Louis  in  Paris  hatten 
nur  einfache  gefpundete,  mit  einem  Segel  Uberfpanntc  Schalung,  welches  an  der  unteren  Dachkante  10cln 
abftand  und  die  Schalung  SO  cm  Uberragte. 

Bezuglich  der  Anordnung  von  Luftfchichten  in  der  Dachdeckung  gilt  das  in 
Art.  69  (S.  40)  Gcfagte. 

In  Sachfenhaufcn  und  im  Frankfurter  Vcrcinslazarett  erhielten  1870 — 7 1  die  Barackendächer  innen 
eiüC  Kotierung  durch  Vorfetzen  eben  foleber  einfacher  Rahmen,  wie  fie  bei  den  Wänden  in  Gcftall  von 
Doppelrahmen  erfolgte  (liehe  Art.  370,  S.  223). 

Jedenfalls  follte  eine  Ifolierung  des  Daches  nicht  nachträglich  den  Luftraum 
einfehränken,  wie  dies  beim  Wclfcnfchlofs  in  Hannover  durch  Einziehen  wagrechter 
Decken  gefchah,  wo  der  Luftraum  dadurch  auf  15,»cl>m  für  jedes  Bett  herab- 
gedruckt wurde. 

Die  Fenfter  fetzen  der  Heizung  einer  Baracke  Schwierigkeiten  entgegen.  Dies 
führte  öfter  zu  beträchtlichen  Einschränkungen  der  Fenfterflächen,  was  nicht  erwünfeht 
ift.  Andererfeits  find  Uebertreibungen  in  der  Ausdehnung  der  Fenfter,  wie  fie  vielfach 
in  Baracken  vorkamen,  zu  vermeiden. 

Um  fich  im  Sommer  vor  der  gerteigerten  Wärme  hinter  einfachen  Fenftern  zu  fchützen,  hatte  man 
in  den  fükalifchen  Baracken  auf  dem  Tempelhofer  Feld  bei  Berlin  (1870)  nur  die  Nordfenfler  vergtaA, 
die  Südfenfler  durch  Vorhänge  und  Kouleaux  grfchloffen.  —  Neun  Baracken  für  Kriegsgefangene  auf  dem 
Karthäufer  Plateau  und  alle  Baracken  auf  dein  Pctcrsbcrge  bei  Kublenz,  die  für  den  Winter  gebaut  wurden, 
erhielten  nur  auf  einer  Seite  Fenfter.  —  Die  crllcrc  Anordnung  ifl  nur  in  einem  Teil  des  Jahres  bei  uns 
7uläfiig;  bei  der  letzteren  leidet  der  mangelnden  Fenflcr  wegen  die  Lüftung. 

Einige  Baracken  erhielten  beulcrfcits  eine  ununterbrochene  Fenflerreihe ,  wie  in  Bonfccours  bei 
Nancy,  wo  fie  unter  dem  Dach  lag  und  1  4  der  Wandhohe  einnahm,  und  in  den  Hamburg-Altonaer  Baracken, 
wo  *  j  der  Wand  in  Fenlter  aufgelöfl  wurden. 

Die  Erfparnis,  welche  man  an  den  Heizkoften  erzielen  kann,  würde  wohl  allein 
fchon  die  Anordnung  von  einfachen  Spiegelglasfenflcrn  (roh  oder  gefchliffen),  von 
doppelt  vcrglaften  Fenftern,  die  wie  jene  nach  aufsen  fich  offnen,  oder  von  Doppel- 
fenftern  rechtfertigen,  die  auch  im  Sommer  zur  Abhaltung  der  Ueberhitzung  not- 
wendig find,  wenn  man  nicht,  wie  18/Omeift  in  der  heifsen  Zeit,  die  Fenfter  durch 
Leinwand  rahmen  erfetzt.  In  der  Baracke  beim  Krankenhaus  zu  Bremen  erhielten 
die  Fenfter  Holzläden. 

Lüftungsvorrichtungen  find  bei  den  Fenftern  vorzufehen;  hierzu  gehört  vor 
allem,  dafs  das  Fenfter  fich  in  allen  Teilen  öffnen  läfst  und  nicht  feftgenagelt  wird. 

In  der  CharitcBaracke  au  Berlin  öffneten  fich  die  Fenflcr  nach  aufsen,  um  fic  innen  durch  breite 
Roulcaux  uberdecken  zu  können   —  In  den  irifchen  lieber  1  lofpitälern  fetzte  man  in  jedes  Fenfter  eine 


374- 
Pachei 


37i 
rentier  v-ml 
Thurm. 


••«)  Siehe:  Lang«,  a.  a.  O.,  S  »7. 
Handbuch  der  Architektur.    IV.  5,  a.    (»  Aul).) 
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Zink-  oder  Weifsblcchtafcl,  die  mit  I.üchern  durchfchlagen  war,  ein  (liehe  Art.  89,  S.  55).  Weder 
Drahtgiue,  die  nach  einiger  Zeit  durch  Staub  fich  verftopft,  noch  die  gewöhnlichen  gelochten  Zink- 
tafcln  leiftetcn  das  Gleiche;  beide  Uelsen  Windftöfse  und  Regen  durch.  —  In  Wefcl  erhielt  im  Winter 
jedes  Fenftcr  eine  Doppel fcheibe;  bei  der  iiufseren  war  oben  und  bei  der  inneren  unten  ein  Spalt  frei- 
gelaflen,  fo  daf*  die  Lüftung  ohne  Zug  erfolgte. 

Den  Thüren  gab  man  überall  im  Winter  Windfange,  Ucbcrpolftcrungen  oder 
Verdoppelungen  mit  ruhender  Luftfchicht.  Vom  grofsen  Südthor  wurde  öfter 
die  eine  Hälfte  ganz  gefchlolTen ,  die  andere  nur  mit  einem  Vorhang  innen 
überdeckt. 

Zur  Lüftung  der  Baracken  gehörte  in  der  Krim  und  in  Nordamerika  der  Dach- 
ftuns     reiter,  welcher  Oefmungen  über  dem  Fufsboden  nötig  machte.    In  der  verfetzbaren 
Baracke  follen  den  Luftzutritt  hauptfächlich  die  Fufsbodenfpalten  vermitteln  (fiehe 
Art.  366,  S.  222). 

In  der  (nuuofifchen  Baracke  zu  Chaumont  ■  en  •  Haligny  waren  zu  diefem  Zweck  in  den  Fufsboden 
mehrere  tiebartige  l'lnttcn  eingelegt,  die  erfl  bei  17. s  Grad  C.  gefchlolTen  werden  mufsten. 

In  einigen  Baracken  hat  man  der  W  andlüftung  mehr  oder  weniger  ausgedehnte 
Geftalt  gegeben. 

Zwifchen  den  Längswänden  und  dem  Dach  blieb  in  den  fhkalifchcn  Baracken  auf  dem  Tempclhofer 
<"'•)  Nach:  KuKiiKKicii,  X.   Die  Heidelberg«  Buiacken  für  Krieg«pidemie»  wahrend  des  Feldiuget  1870—71,  Heide!- 
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Felde  ein  fchmaler  Kaum  ganz  frei.  —  In  der  J-'i/cAer' (chen  Baracke  zu  Neunkirchen  war  diefer  Raum  mit 
Klappen  fchliefsbar.  —  Ein  handbreiter  Streifen  über  dem  Fufsboden  wurde  in  der  Baracke  de«  Referve- 
Garnifonlazaretts  zu  Minden  freigelaffen. 

Die  Einflüfle  der  Zeltbarackcn  zeigten  fich  in  dem  Beftreben,  Teile  der  Wände 
zum  Aufklappen  einzurichten. 

Die  kleinere  Pofener  Baracke  hatte  einen  fetten  unteren  und  oberen  Wandteil;  zwifchen  den  Fenftern 
konnte  die  Wand  entfernt  werden. 

In  den  Baracken  von  St.-L<ft4is  tu  Paris  bedanden  die  Wände  Uber  dem  l,i»n»  hohen  feilen  Teil 
aus  einer  Reihe  nahezu  ebenfo  hoher,  l,o»n>  breiter  Fcnfler,  die  lieh,  an  ihrer  oberen  Kante  drehend, 
nach  aufsen  ftellen  liefsen  und  dann  ein  Schutzdach  um  dtc  ganze  Baracke  bildeten;  Uber  der  Fenüerrcihc 
lagen  volle  Wandfelder,  die,  an  ihrer  unteren  Kante  drehend,  nach  innen  gelegt  werden  konnten. 

Das  vollftändiglle  derartige  Beifpiel  bot  die  Mullerbaracke  in  Homburg  v.  d.  H.  Hier  war  der 
obere  Teil  jeder  Saalwand  etwa  J^m  hoch  in  6  lellgenagelte  Fenfter  und  12  Holzklappen  aufgeloft, 
welche,  an  der  oberen  Ricgclknntc  lieh  drehend,  beliebig  weit  nach  aufsen  geöffnet  werden  konnten; 
Uber  den  FenAern  lag  je  eine  nach  innen  ftcllbarc  Klappe  von  l,»o  X  0,j*  m  Gröfsc,  und  die  innere  Doppel- 
wand wurde  unter  den  Fenflern  Uber  dem  Fufsboden  durch  je  eine  0,»i;<0.t»,n  grofse  Klappe  durch- 
brochen, welcher  in  der  äufscren  Vcrfclwlung  fünf  kleine  Oeffnungen  von  ha  .Vi  cm  Qucrfchnitt  ent- 
fprachen. 

In  den  Vereinsbaracken  zu  Sachfetihaufen  bertanden  die  Wandteile  aus  Leiinwan Jr.ihmen ,  welche 
fich,  wie  die  unter  ihnen  liegenden  Hol/klappen,  ebenfo  bewegen  liefsen. 

«><>J  In  der  kauerten  Zeit. 

*»7j  Mit  verlängerten  Rauchrohren. 
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Ueber  die  Dachreiter  und  Firftöffnungen  in  Baracken  ift.  in  Art.  91  bis  97 
(S.  55  bis  60)  fchon  das  Nötige  mitgeteilt  worden. 

Man  würde  fic  nur  beim  Holzzementdach  und  bei  wagrechten  Decken  entbehren  können.  Die- 
Kriegs  Sanitätsordnung  fehreibt  offene,  verhältnismäfsig  hohe  Dachlatcrncn  fllr  Baracken  vor,  während 
Roth  und  />x4*R)  einen  immer  offenen  durchlaufenden  Dachfchlitz  von  0(io  m  Weite  empfahlen.  Jedenfalls 
find  die  Firllöffnungen  im  Winter  einschränken  und  mit  Klappen  zu  verfetten,  fo  dafs  ihre  Querfchnitts- 
öffnung  nach  Belieben  geregelt  werden  kann. 

377  Die  Heizbarkeit  von  Baracken  durch  eiferne  Oefen  hat  fich  bei  einigermaßen 

durS  oefcn  f°rgfäl*'ger  Ausführung  der  Gebäude  auch  unter  geordneter  Zuführung  vorgewärmter 
Luft  im  Bürgerkrieg  der  Vereinigten  Staaten  Nordamerikas  und  im  Feldzug  1870—71 
erwiefen. 

In  umftehender  Tabelle1"9)  find  nach  Mitteilungen  des  » Sanitätsberichtes c 
die  höchflen  im  letztgenannten  Feldzug  bei  Ofenheizung  erzielten  Temperaturen, 
nebft  den  Randbemerkungen,  die  fich  in  Beilage  99  desfelben  Bandes  finden,  zu- 
fammengeftellt. 

Andererfeits  erreichte  man  bcifpiclswcifc  in  den  Baracken  auf  dem  Tempelhofer  Fehle  bei  Berlin  nur 
bei  Schlufs  aller  Lüftungsoffnungcn  12.5  bis  15  Grad  C.  »Da  die»  zu  einer  fclbft  für  die  N'afe  fehr  deutlich 
wahrnehmbaren  Verfchlechterung  der  Luft  führte,  fo  war  —  nach  Firthmo*19)  —  nur  die  Wahl  zwifchen 
anhaltender  Kälte  oder  einer  durch  periodifchen  VVechfcl  unterbrochenen  fehr  mäfsigen  Wärme.  Der 
Mangel  einer  Zuleitung  erwärmter  Luit  führte  zur  Ucberheizung  der  Oefen  und  zu  plötzlichen  Tcmpe- 
ralurfchwankungen  bei  jedem  Verfuch,  eintretende  Luftvcrfchlechterung  durch  ausgiebigen  Lufiwechfel  zu 
verbeffern.  Soll  eine  Lüftung  eintreten,  fo  macht  man  die  Firflklappcn  oder  Fcntler  auf.  AUbald 
dringen  kalte  Ströme  mit  fokher  Heftigkeit  in  die  Baracke,  wie  fic  nicht  empfindlicher  gedacht  werden 
kann  ...»  Diefe  Worte  find  hier  im  Zufammenhang  wiedergegeben,  da  fie  oft  nur  teilweifc  abgedruckt 
und  irrtüinlichcrweifc  als  ein  Beleg  zur  Verurteilung  von  Dachreitern  benutzt  wurden.  (Vergl.  auch 
Art.  39,  S.  37.) 

Häufig  war  die  geringe  Zahl  der  aufgeftellten  Oefen  oder  mangelhafter  Brenn- 
ftoff  die  Urfache  ungenügender  Erwärmung.  Die  BefcharTung  geeigneter  Oefen  kann 
in  Kriegszeiten,  wenn  es  fich  um  Maffenliefcrungen  handelt,  Schwierigkeiten  bereiten. 
Ungeeignete,  befonders  fchlechte  Kohle,  welche  fchnellc  Vcrrufsungen  der  durch 
den  Raum  hingezogenen  Rohre  und  häufige  Reinigungen  derfclbcn  zur  Folge  hat, 
vermehrt  oft  die  übrigen  fchlechten  Kigenfchaften  der  Oefen. 

So  litten  in  den  maffiv  aus  Ziegclfteincn  «ufgemauerten ,  mit  Schieferdach  verfchenen  franzölifchen 
Baracken  des  Höfital  friiifoirc  bei  Mounnelon-le-Grand  (Chalons)  trotz  der  Tag  und  Nacht  unterhaltenen 
Heizung  die  Kranken,  namentlich  die  Rheumatiker  und  Kekonvalescenten ,  unter  der  Kälte  fehr.  und  das 
Lazarett  wurde  am  23.  Februar  187  J  gcfchloffcn ;  in  jedem  Saal,  der  407, r.  cbm  Luftraum  hatte,  waren 
2  Oefen  111  Betrieb  gewefen. 

Die  Einführung  der  frifchen  Luft  erfolgte  in  Nordamerika  zwifchen  dem  Ofen 
und  einem  halbkreisförmigen  Mantel fchirm  von  beiden  Seiten  der  Baracke  durch 
Ouerkanäle  im  Fufsbodeu ,  deren  Enden  mittels  nach  unten  gerichteten  Brettern 
gefchützt  waren.  Die  Entlüftung  der  Baracke  bewirkte  man  durch  den  Mantelraum 
des  feitlich  abgeleiteten  Rauchrohres  behufs  Ausnutzung  der  Rauchwärme. 

Die  in  Fig.  194  "1)  dargcflellte  Anordnung  von  1870 — 71  ermöglichte,  den  Kauchrohrmantel  zum 

I.ufntlizug  im  Dachfirft  wie  auch  am  Fufsboden  zu  verwenden. 

Die  Rauchrohre  find  nicht  zu  eng  zu  halten,  und  ihr  nahezu  wagrechter  Teil 
ift  durch  Reinigungsbüchfen  an  den  Enden  zugänglich  zu  machen.     Die  Kriegs- 


♦•"•}  S;.-k-;  Rom  *  !•>■.*.  a   ».  O.,  S.  401. 

*'■)  Nach.  Saniut.bciicht  etc.,  S.  340,  34-.  3ii,  366,  j?6,  39'.  V>J.  395  —  und  -Beilazen«  diefe» 

S.  3f>»  ff.  —  In  der  Tabelle  lind  du:  W..rmei;rai|e  in  Grad  C  und  die  Gewichte,  to*ie  kaummalie  nach  dem  metrifchen  Syftem 
unigerechnci . 

•'»)  Siehe.  Vixi'iio«,  a.  a   O  .  S  fi 

«"1  Nach    Sanitaubericlit  etc  ,  T.f  I.X1V.  V.g   611.  ;  bti  S  3^4 
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Sanitätsordnung  fchreibt  vor,  dafs  auf  je  2ö0  bis  300 cbm  Raum  ein  Ofen  zu  rechnen 
fei,  der  Mantel  vom  Ofen  etwa  O.r.o  m  abftehen  und  die  Heizthür  frei  laffen  foll,  damit 
die  Luft  durch  ihre  Fugen  mit  abgefaugt  wird.  Das  Rauchrohr  ifl  mit  einem  etwa 
O.io  m  weiten  Mantelrohr  zu  umgeben. 

Eine  vollftändige  Ummantclung  der  eifernen  Oefen  hatte  währen«!  de*  amerikanischen  Bürgerkriege» 
im  Jcfferfon  Hf/piiat  zu  Jeflerfonville  of  the  Ohio  zur  Folge,  dafs  die  untere  Luftfchicht  nicht  warm 
wurde  und  die  Mannfchaften  unter  kalten  Füfsen  litten. 


Fig.  194. 


LUftungs-  und  Heizungsanlagc  in  den  dciitfchen  Lazarettbaracken  von  1S70-71411). 

Das  Abfaugen  der  Luft  von  OefTnungen  an  den  Saalwänden  her  durch  den  Fufsbodcnhohlraum 
wurde  nach  dem  Vorbild  der  Charitc-Baracke  in  Berlin  in  der  Kuppelbaracke  des  Augufla-Hofpitals  dafelbft 
und  im  Kriegsgefangenen-Lazarett  zu  Minden  benutzt,  mufste  aber  in  der  erflgenanntcn  Baracke  durch  un- 
mittelbare* Abfaugen  im  Mantelraum  des  Rauchrohres  erfetzt  werden,  da  die  unteren  Böden  eintrockneten, 
und  empfiehlt  fich  auch  aus  den  in  Art.  3S2  (S.  232)  angegebenen  Gründen  nicht. 

Auch  das  Auffpeichcrn  der  Wärme  eiferner  Oefen  durch  Kacheln  ift  verfucht 
und  vorgefchlagen  worden. 

Zwei  mit  Kacheln  ummantelte  eiferne  Oefen  heizten  diu  Charitc  Baracke  zu  Berlin.  Zwifchen  ihrem 
Mantel  und  dem  fchlangcnförmig  durchgeführten  Rauchrohr  erwärmte  lieh  die  Zuluft,  und  letztere«  erhielt 
oberhalb  des  Ofens  behufs  Abfaugung  der  Abluft  einen  Mantel.  Doch  mufste ,  um  ein  Schnelleres  An- 
heizen diefer  Oefen  zu  bewirken,  der  eine  durch  einen  freiftehenden,  eifernen  erfelzt  werden. 

A'eri  fchlägt  vor,  einen  eifernen  Dauerbrandofen  mit  einem  Kachelofen  derart  zu  verbinden,  dafs 
erfterer  in  einer  lleizknmmer  die  Zuluft,  feine  Heizgafe  aber  den  letzteren  erwärmen  (Fig.  195  41J), 

Sammelheizungen  find  in  Baracken  öfter  zur  Ausführung  gelangt.   Eine  Feuer-  378- 
luftheizung  erhielt  1870  die  Baracke  der  Kronprinzeflin  in  Homburg  v.  d.  H.  und  ein  hontne. 
Saal  der  ///j'/Tchen  Doppelbaracke413)  in  Worms. 

Im  Unterbau  der  erltcren  Baracke,  welcher  im  Hcrbft  unter  Freilaffung  einer  Thür  an  der 
NortlofUeite  und  22  Lüftungsoffhungen  in  jeder  Längsfeite  durch  Backfleinmauerwerk  gcfehlofFen  wurde, 
war  eine  Feuerluftheizung  eingerichtet.  Den  Schornflcin  der  Feuerung,  über  welcher  die  gewölbte  Heiz- 
kammer lag,  hatte  man  feitlich  an  der  Baracke  angebaut.  Die  von  aufsen  zugefuhrte  Luft  gelangte 
aus  der  Hetzkammer  durch  ein  mit  Abzweigungen  verfchenes  Rohr  zu  den  mit  Schiebern  ausgeflutteten 
10  Fufsbodenöffnungen  im  Krankenfaal  und  zu  je  einer  derfclben  in  jedem  Nebenraum.    Bei  regelmäßiger 

«>»>  N»ch:  Kofi,  ».  a.  O..  iS^s,  S.  jjj. 

Siehe:  Saniliubcricht  et*:.,  S.  jfit  u.  357 
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Benutzung  der  Lüftungsklappen  liefs  Ikh  auch  in  der  kälteften  Zeit  in  Betthöhe 
eine  ftetig  gleichbleibende  Temperatur  von  15  bis  16,*&  Grad  C.  halten,  während 
die  Wandthermometcr  in  1.&7  m  Höhe  im  Dezember  nur  8.«  und  im  Januar 
8,?s  Grad  C.  zeigten. 

In  den  Fachwerkbaracken  von  Moabit  erfolgte  die  Heizung 
durch  Dampfrohre. 

Im  Saal  liegen  an  der  Nordfeite  zwei  und  an  der  Stidfeite  ein  Strang. 
0,io  m  Uber  dem  Fufsboden,  den  Wänden  entlang,  in  denen  hinter  den  Rohren 
Zuluftöffnungen  angeordnet  wurden.  Die  frifchc  Luft  erwärmt  fich  an  den  Rohren 
und  entweicht  durch  den  Dachreiter.  Die  Heizung  hat  fich  »auch  bei  befondern 
flrengen  Wintern  aufscrordenllich  gut  bewährt«414). 

Im  Park  Hill  hofpital  zu  Liverpool  gehen  von  den  offenen 
Feuerplätzen  in  der  Mitte  des  Raumes  Dampfrohre  aus,  welche 
von  dort  die  Saalwände  rings  umziehen  und  die  frifch  eintretende 
Luft  erwärmen*15). 

Günftige  Ergebniffe  hat  man  nach  Berthcnfon*1*)  durch 
Sammelheizung  in  Rufsland  erzielt. 

In  St.  Petersburg,  Moskau,  Kiew,  Kharkoff,  Riga,  Dorpat  u.  f.  w.  konnte 
man  in  Baracken  mit  Firftlaternen  und  gegenüberliegenden  Fcnflern  bei  fchwanken- 
den  Aufsentemperaturen  von  —  3Ljs  bis  0  Grad  C.  im  Inneren  25  Grad  erreichen 
und  erhalten.  Die  Luft  war  nach  den  Analyfen  vollkommen  rein.  »Die  Lüftung 
vollzieht  fich  durch  Heizung  und  Reiterdach.«  Doch  konnten  auch  die  Fenftcr 
ohne  »geringften  Schaden  für  die  Kranken  und  das  Sanitätsperfonal  geöffnet 
werden«. 

Die  nebenftehende  Tabelle  giebt  eine  Zufammenftellung 
der  Saalabmeffungen  in  ausgeführten  Baracken. 

Je  nach  den  verfchiedenen  Zwecken ,  welche  die  Baracken 
find  zwifchen  der  forgfältig  ausgeftaltcten  Verfuchsbaracke  und 
B^racktnartea  blick  oder  den  Verhältniffen  abhängigen  Unterkunftsräumen  bei 
Gefamtgeflalt  folgende  Gattungen  zu  unterfcheiden: 

ot)  die  Verfuchsbaracke; 

ß)  die  Epidemiebaracke; 

i)  die  Baracke  des  Refervehofpitals; 

5)  die  Zcltbarackc; 

s)  die  Notbaracke,  und 

C)  die  verfetzbare  Baracke. 


Fig.  t95. 


379 
Saal- 
abmelTungen. 
380. 


Verbindung  von 
eifernen  und  Kachel- 
öfen nach  KM*1*}. 

zu  erfüllen  hatten, 
den  vom  Augcn- 
Befprechung  ihrer 


38« 

Zweck 


«)  Verfu  chsbaracken    in   K  ra  n k  e  n  b  ä  u  f  e r  n. 

Für  die  Entwickelung  des  Krankenhausbaues  ift  in  den  letzten  40  Jahren  öfter 
die  Errichtung  von  Verfuchsbauten  von  Wert  gewefen,  die  vorzugsweife  dem  Zweck 
ihre  Entftehung  verdankten,  an  ihnen  neue  Anordnungen  oder  Konftruktionen, 
Lüftungs-  oder  Heizfyfteme  bezüglich  ihres  Einfluffes  auf  die  Krankenpflege  zu 
erproben.  Die  fchon  an  anderen  Stellen  befprochenen  derartigen  Beifpiele,  wie  die 
im  Hopilal  TrouJJeau  zu  Paris  (fiehe  Art.  356,  S.  212),  in  der  Kinderabteilung  für  an- 
fteckende  Krankheiten  in  der  Berliner  Charite  (fiehe  Art.  143,  S  86)  und  nach  Tollt  fs 
S\  ftem  (fiehe  Art.  27  u.  70,  S.  14  u.  41)  find  hier  noch  durch  folgende  zu  ergänzen. 


«•♦)  Siehe:  Die  öffentliche  GefundhciU  und 

Berlin  ii)t>.    S.  uj. 
♦'•)  Siehe:  Engtnttr,  Bd.  69,  S.  <« 
«>  I  !  U'\  hl.  &  V\Lll»,  a    a    0  .  S.  755 


der   Stadt  Llerliu , 


von  den  Uadtifch«n 
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Saalabmeffu  ngen. 
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Die  aus  Holz  kongruierte  * Lazarettbaracke«  in  der  Königl.  Cliarite  zu  Herlin 
(liehe  Art.  26  ff. ,  S.  13)  wurde  unter  .£#V's  Mitwirkung  für  20  Chirurgifchkrankc 
geplant  (Fig.  igö*18). 


'S»' 

Der  Saal  ifl  rings  zum  Schutze  vor 
Schnee  und  Regen,  beiw.  rum  Aufenthalte 
von  Rckonvale^cetiten  mit  Veranden  um- 
geben, welche  an  den  I.ängsfeiten  die  vor- 
gekragten  Fufsbodenbalkcn ,  an  den  Stirn- 
feiten 1  70  ln  hohe,  gemauerte  Pfeiler  tragen. 
Ebcnfolche  llützen  die  Saalwände.  In  dem 
mit  durchlaufendem  Dachreiter  (flehe  Art.  93, 
S.  57;  ausplätteten  Saal  liehen  2  Oefcn  <>, 
und  die  als  Wärlerraum,  Bad  und  Abortraum 
dienenden  Zellen  wurden  nur  durch  3,j; 
hohe,  im  oberen  Teil  vergitterte  Wände  ab- 


*")  Die  iwci  Anbauten  von  je  8,«.-j  >'  S,«\. 
Grundfläche  fiod  nicht  eingerechnet 

•Hj  Nach:  üeutfehe  Baui    1870.  S.  »63, 


Fig.  196, 
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Baracke  für  20  Aeufscrlichkrankc  nach  EJft  in  der 
Konigl.  Charitc  zu  Berlin«"). 
1866  —  67. 

Arch.  :  BUnkcnfttin. 
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Fig.  197. 


Fig.  19S. 


ijoo  *•  Gr 


Baracke  für  8  Betten 
im  Aiigufta-Hofpital  zu  Berlin«4). 
1870. 

Nach  Angabc  von  Eflt, 


gcfchlagen.  (Jeher  das  Abziehen  der  Luft  während 
der  Heizperiode  durch  den  Fufsbodenhohlraum 
von  den  Rändern  der  Baracke  her  und  deffrn  Er- 
fatz  fiehe  Art.  377  (S.  229).  Die  Veranda  wurde 
dann  auch  rings  verglaft. 

Die  Bauten ,  welche  Huffon  l  869 
im  Hdpital  St.-Louis  7.11  Paris  zum  Ver- 
gleich mit  den  Zelten  im  Hopiial  Cochin 
errichten  liefs  (liehe  Art.  26,  S.  13), 
fetzten  fich  aus  einem  Saalbau  für  10 
Chirurgifchkranke  und  4  kleinen  Ba- 
racken zur  Unterbringung  feines  Zu- 
behörs zufammen. 

Nach  ffujj'on*19)  befand  die  Gruppe  aus 
zwei  heiderfeit-i  mit  dem  Saal  durch  8,00  ">  lange, 
fcitlich  offene  Hallen  verbundenen  Baracken  mit 
je  tt.oo  X  3,oo  n>  Grundfläche,  welche  als  Spül- 
küche, bezw.  als  Schwcfternraum  dienen,  und  aus 
zwei  Baracken  fUr  je  2  Betten  —  für  1  Schwer- 
kranken und  I  Wärter  —  mit  3,oo  X  ,r>,«o  m  Fufs 
bodenfläche,  die  hinter  jenen  in  1 1  00  m  Abftand 


errichtet  und  vor  denen  bewegliche  Dächer  als  Veranden  angeordnet  wurden.  Der  Saal  mit  beweglichen 
Wänden  (fiehe  Art.  376,  S.  227)  erhiett  einen  Dachreiter. 


1 


Fig.  199. 


Fig.  200, 
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Fig.  20t. 
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Qu*rfchniU«--',i. 
'./so  »  Gr. 

BilhvtVteht  Baracke  im  Rudoltincr-Haufe  zu  Wien  für  20  Betten. 

Aich  :  V    Grvhtr  &  l'clkntr 


«'•)  Siehe:  Hi**un.  Nrtt  für  Itt  t/ntti  tl  iar*j»ft  afftiquift  au  traittminl  d/t  bltßii.  BmIUHh  Jt  t acaditnir  dt 
;  Bd  XXXIV  (1869),  S.  53o. 

*")  Nach:  Esse,   C.  H.    Da»  Auguftahofpital  und  dai  mit  demfclbeo  verbundene  Afyl  für  KranVenpil-geiinnen  zu 
1873.   Taf.  7  u.  8. 
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Beifpiel 
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Die  zwei  kleinen,  aus  Eifen  und  Holz  konfluierten ,  achteckigen  Kuppel- 
baracken (fiehe  Art.  377,  S.  229)  im  Augufta  Hofpital  zu  Berlin  entftanden  ebenfalls 
unter  EJjfes  Mitwirken  und  erhielten  kuppelfbrmigen  Querfchnitt  (Fig.  197  u.  198  *80). 

Die  Kifenrippen  der  0,»» m  flarken,  mit  Brettern  belegten  Wände  (liegen  von  einem  Holzkranz 
auf;  der  Anbau  für  2  Wärterinnen  erfolgte  fpätcr.  Die  Baracken  bewährten  fich  nach  Effe  gut,  waren 
aber  zu  flark  —  zeitweife  mit  9  Betten  —  belegt4"). 

Die  Doppelbaracke  des  »Rudolfinervereines  zur  Heranbildung  von  Pflegerinnen 
für  Kranke  und  Verwundeter  im  »Rudolfincrhaufe«  zu  Wien  ift  nach  einem  von 
Völkner  &  v.  Gruber  für  Kranken fäle  von  Kriegsbaracken  geplanten  Typus  und  auf 
Grund  eines  von  Billroth  aufgeftellten  Programms  erbaut  (Fig,  199,  200***)  u.  201**'). 

Die  Säle,  zwilchen  denen  der  durch  Deckenlicht  erhellte  Operationsraum  liegt, 
follten  fehr  gleitthmäfsig  und  intenliv  durch  Deckenlicht  erhellt  werden,  welches  in  Geflalt 
von  Shed- Dächern ,  deren  I.ichtfläche  fich  zur  Fnfsbodenrläche  wie  1  :  6  verhält,  an- 
geordnet wurde.  Zu  diefem  Zweck  war  jeder  Saal  durch  3  Binder  in  4  SW-Joche 
geteilt.  Jede*  .SW-Fenfter  hat  3  Flügel.  Die  Binder  find  mit  den  I-eifenformigen  Stützen 
verfchraubt  und  untereinander  an  den  Enden  der  Shtds  durch  I-Eifcn,  im  Übrigen  durch 
Holzricgcl  verbunden,  aus  welchen  auch  das  Gerippe  der  Wände  an  den  Stirnfeiten  und 
im  Mittelbau  bellelit.  Uebcr  die  Wände  und  Dächer  fiehe  Art.  372  (S.  224).  Alle 
HoLzteile  erhielten  als  Feucrfchutzmittcl  eine  Imprägnierung  mit  borfaurer  Talkerdc. 
L'eber  die  Kunflruktion  des  Fufibodens  fiehe  Art.  367  (S.  222). 

In  kleinen  Baracken  für  1  und  2  Betten  für  Schwerkranke  er- 
probte Wylie  (Fig.  202  ,sl)  fein  Lüftungsfyftcm  (fiehe  Art.  114,  S.  70). 

Die  «>/i'«r'fchc  Hütte  i  hatte  eine  Eingangsthür  und  an  den  anderen  drei  Seiten  Fenfter.  Das 
Wärterbett  ftand  hinter  einem  Vcrfchlag. 


Fig.  202. 


Zweck. 


rf)  Hpi  dem  iebarac ken. 

Baracken,  die  zu  Zeiten  von  Epidemien  nötig  werden,  müffen  vor  allem  eine 
leichte  Desinfizierung  des  Krankenraumes  ermöglichen.  Die  wefentlichen  Epidemien 
der  neueren  Zeit:  Pocken,  Typhus  und  Cholera  —  bedingen  auch  im  einzelnen  ver- 
schiedene Anforderungen ,  welche  zum  Teil  fchon  bei  den  Krankengebäuden  für 
befondere  Zwecke  befprochen  find. 
38p.  Das  Unterbringen  von  Pockenkranken  in  Baracken  hat  fich  gut  bewährt,  wenn 

iiar.cken  f|C  rcjci,|jche  Lüftung  haben.  Bezüglich  der  Gebäude  fiir  folchc  Kranke  fiehe 
Pockenkranke  Art.  342  ff.  (S.  202  ff.)  das  Nähere. 

Das  Pocken  Lazarett  in  Hamp-  h,ß-  2°3 


ftead   (jetzt  Northiveftern   hofpital)     ,      >      »"""T"  " — — —  •  - 

wurde  wahrend  der  Epidemie  von  p  j  \  SlUUüDÜDGDODDDO 
1871  errichtet1*5). 

Die  Baracken  mit  Eingangsflur,  Spül- 
küchc  und  Baderaum  am  einen  und  angebauten 

Sptllaborten  am   anderen  Ende    erhielten  er-  Üaracke  für  2S  Pockenkranke  zu  Moabit 

gänzende   Ncl .>etiriiume  jcnfcils    eine*  Verbin-  !,.,-,„  »•.  Gr. 


Kr  inkenrau 

DODDDDnn 


*"i  Sich.-:  SanltaUhericlu  et-  ,  S  37.,. 

*H)  F*kl  Repi.  nach:  V  iKvtn  Sc  v.Ch-  vr.R  nefchrtibung  der  Verwundeten-Baracke  de«  R11d.If.11er  Vereine«  zur 
Hrranl,  I  lling  vm  Pl1tyc:in>iri,  (ur  Kranke  und  Verwundete  in  Wien.  Quatritmr  congrit  international  dkfgitnt  et  dimo- 
grafkit  *  Gtmi<t  'du  4  a»  Q  S. fi.m.--r(  /Sft  Cemftt*  rtndut  rt  mrmoirti,  fiuliiis  f>ar  /'.  L  Dnmtnt  Genf  iSS;  Bd.  II. 
Taf  IX  S 

«•'i  Fakt.  Rrpr   nah'  F.  1  r -.!;'  1,  .     Rea'.cncyclopldic  etc..  ».  Aufl..  DJ.  XVII,  S  55t 
«»)  Nach:  Wm.ik,  3.  a.  O  ,  S  ui 

«V  Siehe:  Deutfche  Viert,  f.  off  GefuiKlhtil-pfl  ,  S.  iCx. 

««)  Nach:  Dir  aflcnllrcHc  Gef.rvdh.eit»-  und  Krankenpflege  der  Sta<!t  Berlin.  hetau«geK<'ben  \  011  den  flidtifchen 
Beliöiden.    Berlin  Iii  .0.    S    113.  —  Der  Kau  der  neuen  l'avillon»  findet  fich  ebenda'.,  S.  r»«. 
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Der  Saal  hai  34  Betten,  bei  47,»e">  Länge  14  Fenfter  jederfeits  und  10  kleine,  mit  feften 
Jaloufien  ausgeftattete  fchliefsbare  Dachreiter.  Die  Heining  erfolgt  durch  3  grofse  Backaeinöfen  mit  je 
zwei  offenen  Kaminen. 

Für  die  alten  Krankengebäude  im  fog.  Baracken'  Hofpital  zu  Moabit  (Fig.  203  *86) 
waren  die  1870—71  auf  dem  Tempelhofer  Felde  bei  Berlin  gemachten  Erfahrungen 
mafsgebend. 

Die  mangelhafte  Heizbarkeit  der  letzteren  wurde  Veranlagung ,  dafs  die  Moabiter  Baracken  eine 
Sammelheizung  erhielten.  Die  Längsach  fe  ifl  von  Nord  nach  Süd  gerichtet  und  die  freie  Gicbelfeite  mit 
einem  j^rufsen  Thor  durchbrochen.  Ueber  die  Dachreiterlttftung  fiehe  Art.  97  (S.  58).  Der  Raum  für 
fchmutzige  Wäfchc  dient  jetzt  als  Ifolicrzimmer.  Die  Reinigungsgeräte  und  die  Kaden  für  die  fehmutzige 
Wäfche  find  aufserhalb  des  Gebäudes  untergebracht.  —  In  5  fpätcr  erbauten  Baracken  zu  Moabit  wurden 
dem  Zubehör  2  Einzelzimmer  zugefügt,  die  nebft  einem  zweifenftrigen  Wlrterzimmer,  einem  Geräte-  und 
einem  geräumigen  Baderaum  den  Kopfbau  bilden,  während  der  Abortraum  und  die  Spülkllche  jederfeits 
die  erfle  Fenfterachfe  des  Saalbaues  erhielten;  letzterer  hat  nur  noch  24  Betten. 

Im  Park  Hill  hofpital  zu  Liverpool 
wurden  je  2  Wellblechbaracken,  bezw. 
-Zelte  mit  einem  Nebengebäude  aus  Fach- 
werk durch  kurze  Gänge  verbunden. 

Im  Nebengebäude  ill  das  aus  Wärterraum, 
Baderaum  und  Abort  bcflchende  Zubehör  für  die 
anftofcenden  Säle  getrennt  (Fig.  204  u.  205  **:).  Die 
Wcllblcchhütlcn  von  15.*r.m  Länge  und  7,«»  n>  Breite 

pl   1  \F  T}  jr^Ti  haben  6  Fenfter  an  jeder  I  Jings  .  2  an  jeder  Stirn- 

«and,  und  eine  Fenllerfläche  von  125,»  l1",  die  fich  zur 
Fufsbodcnfläche  wie  1 :  4,j  verhält.  Die  Fenfter  laffen 
fich  in  ganzer  Ausdehnung  öffnen  und  erhielten  oben 
Kippflügel.  Frifche  Luft  (ritt  auch  durch  konifchc 
Luftziegel  ein,  und  LuftausläfTe  find  unter  Decke  und 
Dach  vorhanden.  Verglaftc  Thüren  fuhren  vom  Saal 
durch  den  beidcrfeils  mit  hochlicgenden  Fenftern 
verfehenen  Gang  zum  Wärter/immer.  Die  Gebäude 
wurden  mit  (iasleitung  und  Feuerhähnen  mit  an- 
gefetnem  Schlauch  und  Mundflück  zu  fofortigein  Ge- 
brauch verfehen. 

Ununterbrochene  Lüftung  ift  nach  Fawel  eine  der  beften  Bedingungen  bei 
Behandlung  der  Typhöfen.  Kine  reichliche  Lufterneuerung  »wird  gewöhnlich  fehr 
gut  durch  die  Typhifchen  ertragen;  fie  wäre  für  die  meiften  anderen  Kranken  v 
gefahrlich«.  Dies  fchon  fchliefse  eine  gemeinfehaftliche  Behandlung  mit  anderen 
Kranken  aus.  Die  Typhuskranken  fühlen  fich  bei  15,o  bis  IG,»  Grad  C.  wohl1*9); 
ihre  Rekonvalescenten  bedürfen  gröfsere  Warme,  find  daher  abzuändern.  In  den 
Typhusbaracken  zu  Hampftead  (jetzt  North-weftern  hofpital)  ifl  für  fie  ein  Dritteil 
des  Saales  durch  eine  Glaswand  abgetrennt.  Fauvel  verlangte  wenigftens  60cl,m 
Luftraum  für  jeden  Typhöfen  bei  möglichfter  Steigerung  diefes  Mafscs,  foweit  die 
Dienftverhältni ffe  dies  geftatten,  und  Teilung  der  Kranken  in  Gruppen  von  6  bis 
8  Perfonen.  Der  grofse  Luftraum  wird  in  England  mehr  gefordert,  um  die  Ueber- 
tragung  auf  Wärter  und  Aerzte  einzufchränken. 

.Bei  Erkrankungen  am  Flecktyphus  fchreibt  auch  die  Kriegs-Sanitätsordnung 
gute  Lüftung  der  Räume  vor.    Koch  fuhrte  die  günfligen  Krgebniffc  in  der  Behand- 


Baracken  und  Zelte  für  anfteckende  Krankheiten 
in  Liverpool  4,r  . 

'Im«  »■ 
1885. 
Arch.:  Dumßombt 
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^  i  1  - 
Itaracken 
für 

lecktyphu«. 


«»O  Nack:  EMginttr,  Bd  69.  S  44. 

«1*1  Siehe:  Fauvhi  &  Vai  lis,  a.  a.  O  .  S.  £»3. 

•»)  Sieh«:  Lkst.    1>I«  H«iicinrich{urj£  im  Zetllar.vvtb  des  GarnifonlaMrctiii-«  in  Kuln.    C-rrefpondemt-l    d.  i.kdtr- 
rtreio.  Ver.  f.  ©ff  Gefundhei*pt1    i87r,  S.  »4. 
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lung  des  Flecktyphus  in  der  Krim  auf  die  ausgiebige,  zur  Anwendung  gebrachte 
Lüftung  zurück  (liehe  Art.  33,  S.  19). 

In  den  Londoner  Fieberhofpitalern  rechnet  man  für  Flecktyphuskranke  V» 
mehr  Luftraum  als  für  die  an  Typhus  abdominalis  Erkrankten,  wahrend  für  ihre 
Rekonvalcscentcn  derfclbc  gleich  demjenigen  für  die  letzteren  anzunehmen  ill*-50). 

Die  meiften  Baracken  für  Typhuskranke  von  1870 — 71  wichen  von  den  anderen 
während  des  Feldzuges  benutzten  Baracken  nicht  ab.    In  zwei  Fällen  fand  jedoch 
eine  Teilung  in  kleinere  Krankenräume  ftatt. 
w  So  liefs  Billroth  in  Mannheim  auf  dem  Steinplatz  örtlich  von  der  Stadt  eine 

Bc,'J"cl     Ifolierbaracke  für  Flecktyphuskranke  mit  48  Betten  errichten,  die  in  4  Zimmer  mit 
je  12  Betten.  4  Schwcfternzimmer  und  1  Badezimmer  geteilt  war431). 

in  der  ."».nom  hohen,  mit  einfachem  Bretterfußboden  und  gut  gefugten  Bretterwänden  verfchenen 
Baracke  hatte  jeder  Raum  einen  guten  ciferncn  Mantelofen  erhalten,  durch  den,  in  Verbindung  mit  dem 
Offnen  der  hohen  Fenfter,  die  Lüftung  erfolgen  follte; 

doch  kam  die  Baracke  nicht  zur  Verwendung.  ,    -  .-  —  ...  . 

m       '.-^fc-  vom 

w  Auf  einer  Teilune  mittels  Luftkor- 


b..i.ic'..tn 


391  Aut   einer    1  eilung  mittels  Lultkor-     Fig.  206.         ^1  r   P'li  Iff !  T  : 

Bt,'?Kl     ridoren  in  12  4-Bettenzimmer  beruhte  die  §j-uljir  jMM.-jliJL/.4, 

für  48  Betten  beftimmte  Typhusbaracke,  1  ^  »•  Cr 

welche  1870  in  der  grofsen  Krankenfam-  —  — 

melftation    zu  Chäteau-Thierry  von  der    Fig.  207.    |       ^    ■  ^  G™n«3.,r.. 

Stadtgemeinde  im   Verein   mit   der  frei-  Ii  d_li  J  J 

willigen  Krankenpflege  auf  dem  Schlofs- 

berge  errichtet  Wurde  (Fig.  206  U.  207  Baracke  für  Typhuskrankc  xu  Chitcau  Thierry*" 

In    der    47,Aom    langen    unil    .*>,s»  m    breiten  1870. 
Baracke  hatte  jeder  Kr.mkcnrautn  ein  Ausmaß  von 

4tto  X  3.10  :-'  2,:.»  bit  ;Vsomi  zwei  gegenüberliegende  Fenfter  und  Thüren  —  letztere  in  der  Mitte  der 
Luftkorridore  — ,  fowie  ein  (teilbares  Dachfenflcr  und  bot  jedem  Bett  3,94  4m  Fußbodenfläche  und 
LJ,ioc!)m  Luftraum.  Die  Baracke  war  nicht  heizbar,  kam  nur  bis  zum  Winter  1S70  und  vom  22.  März 
bis  2.  Juni  1S71  zur  Benutzung. 

3m  Wahrend  der    Sanitätsbericht«   über  den  Wert  diefer  beiden  Baracken  keine 

"vP'     Mitteilung  macht,   werden  die  Erfolge   einer  Baracke  in  Montmirail  als  giinllig 
bezeichnet. 

Dicfc  bcfland  aus  einem  einzigen  Krankcnr.mmc  ftir  20  Betten  mit  Pultdach  und  höherer  vorderer 
Längs«  and ,  jederfeit*  zwti  l'tnHern  neben  dir  Eingangst  hur  und  je  einem  an  den  Stirnfeiten  ***).  Aul 
l  Bett  entfielen  .*>,*s  <t"i  Fußbodenflächc,  21,i4<-,,m  Luftraum  und  0,»»'in>  l'enllerliäche ;  außerdem  dienten 
zur  Lüftung  zwei  an  jedem  Kndc  nahe  der  Front  das  Dach  durchfetzende  Dunftrohre.  Die  Baracke 
mußte  im  Oktober  geräumt  werden,  »eil  fie  Regen  und  Sturm  nicht  widerfland,  dankte  daher  wahr 
fcheinlich  ihrer  Fugendurchläfligkeit  ihre  guten  Erfolge. 

J5.  Bei  Cholerakranken  hatte  man  fchon  1831  möglichÜe  Abfonderüng  der  Kranken 

untereinander  und  im  befonderen  der  (icnefenden  von  den  Kranken  gefordert  (flehe 
Art.  22,  S.  12). 

Die  Frfolge  in  dtr  Behandlung  Cliolerakranker  in  Val  de-Grace  zu  Paris  1849 
fchrieb  Uvy  zum  Teil  der  Errichtung  eines  Rekonvalescentenfaales  zu.  Als  im 
Auguft  1K92  in  Hamburg  unter  arztlicher  Mitwirkung  die  Errichtung  von  Baracken 
geplant  wurde,  llrcbte  man  auch  mnglichlte  Abfonderüng  der  Kranken  unter  lieh 
an  und  bildete  Baracken  mit  10-Bettenfalen. 

•3"  Siehe  :  Si  iv-..  ,(,  ,1.  (  ).,  S.  aS'.. 
^ivhe:  S..!.it..t.!:T.ct:(  •-;(  ,  > 
Nach  «hcn.laf  .  T:.f  XXXIII. 

«"<)  Siehe  rl..:nc!:ir.  S.  ;,2y 
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Die  Bauten,   welche  beim  Scemannskrankenhaus  in  St.  Pauli   und  auf  dem 
Gelände   des  alten   allgemeinen  Krankenhaufes   an   der  Lohmühl flrafse  zur  Aus- 

p.    2q8  fuhrung  kamen,  waren  Doppelbarak- 

ken  (Fig.  208  *8*). 

Jeder  Saal  erhielt  eigenes  Zubehör; 
ilire  Eingänge  zu  den  Sälen  lagen  an  den 
Gichelfcitcn ,  der  Zugang  zu  der  gemeinfchafl- 
lichen  Spülkuche  in  der  Mitte  der  einen 
I.ängsfcite. 

Hei  den  eintretenden  Maffen- 

Cholerabarackc  für  22  Betten  am  Seemannskrankenhaus     erkrankungeil,  als  es  galt,  in  4  ftatt 

in   14  Tagen  Baracken  zum  Belag 


zu  St.  Pauli  bei  Hamburg4»*). 
1892. 
Atch.:  Rupp.1 


fertigzuftellen,  entfchlofs  man  fich 
zu  überfichtlichen,  grofsen  Sälen  und 
Erfatz  der  Ifolierzimmer  durch  Bettfchirme.  Als  Normaltypus  für  folche  Baracken 
empfiehlt  Meyer  den  Plan  der  Baracken  am  Schlump  (Fig.  209  bis  212  *3S). 

Die  Aerzte  gaben  grofsen  Sälen  bis  zu  35  Betten  mit  t»m  Breite  und  freiem  Mittelgang,  in  welchem 
Tifche  und  Ocfen  an  Stelle  eines  der  Betten  in  jeder  Reihe  angeordnet  wurden,  den  Vorzug.  Die  Breite 
von  5 m  in  den  Djtter'fcbcn  Baracken  erwies  fich  als  zu  gering.    Bei  7ra  Breite,  wie  in  der  Erikaftrafse 

Fig.  209  bis  212. 
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<  holcrabaracke  für  36  Betten  an  der  Alfredllrafse  und  am  Schlump  in  Hamburg  4''1  . 

1892. 
Arch. :  Meytr. 

(fiehe  Art.  734,  S.  622),  wurden  die  Mittclgänge  befetzt.  Da  AusbcfTerungcn  während  des  Betriebes  aus- 
gefchluffcn  find,  empfiehlt  fich  die  Anordnung  von  3  kleineren  Dachreitern  gegenüber  einem  durch- 
laufenden, deffen  lange  Klappen  bald  fchlccht  fchliei'sen. 

Die  fpäter  erbauten  Baracken  in  der  Erikaftrafse  erhielten  auf  ärztlichen  Wunfeh 
fofort  nach  der  Fertigftellung  auch  die  Wintereinrichtung,  hatten  dcnfelben  Grund- 
plan, aber  7,0«  m  lichte  Weite. 

*»*)  Nach:  Rvppel.    Die  Cholera-Baracken  in  Hamburg.    Ccmralbl.  d.  ßauverw.  tS,jj,  S.  441, 

***)  FaVf.Repr.  nach;  Mbvbk  ,  A  Cholcrabarackcnl.narethe  und  Lekhenhaufcr ,  fowie  Notr.ftam!<.W»nVrTerfurgiirig 
in  Hamburg  wahrend  der  Choleraepidemie  de*  Jahrei  189».  Arbriten  au«  dem  Kaiferl.  Gefundheittamle,  Bd.  10  (18961, 
Anl.  VIII,  S.  tjj. 


3>8- 
Bcifpie. 

IX. 


Digitized  by  Google 


100. 


400. 

Grüfte  und 
Anordnung. 


Befondere  Einrichtung  erhielten  die  in  jedem  Saal  vorhandenen  2  Wafchtifche.  Ihre  1  ,to  X  0,e«  ■» 
grofsen  Tifchplatten  hatten  3  Ausfchnitte  für  3  Becken,  deren  eine»  mit  KochfaUlöfung  für  die  Infufionen 
bei  Cholerakranken  gefüllt  war  und  durch  Gasbrenner  unter  dem  Hecken  auf  einem  beftimmten  Wärme- 
grad gehalten  wurde.  Die  anderen  beiden  Recken,  welche  zum  Il&ndewafchen  dienten,  wurden  toid 
erfleren  durch  eine  Holzwand  getrennt,  an  welcher  ein  WafTerbehälter  befeftigt  war,  der  Wannwafler  für 
die  eine  Schale  aus  Steingut  lieferte.  In  die  zweite  gläfeme  Schale  konnte  durch  Gumtnifchl&uche 
Subliroatlöfung  aus  mehreren  auf  einem  Bordbrett  flehenden  Glasflafchen  eingelaffen  werden.  —  Im  Arzt- 
zinimer  waren  Gasrohre  mit  Schlauchverfchraubungen  bis  zur  Tifchplatte  gefuhrt,  auf  welcher  die  mikro- 
fkopifchen  L'nterfuchungen  ftattfanden. 

Von  anderen  Baracken,  welche  infolge  diefer  Epidemie  in  Deutschland  ent- 
ftanden,  teilt  Lange  die  Pläne  derjenigen  zu  Mainz,  Heidelberg  und  Godullahütte 
mit.  In  allen  drei  Orten  find  Doppelbaracken  zur  Verwendung  gekommen,  was  in 
Heidelberg  unter  Vermeidung  von  Mittelgängen  in  ähnlicher  Art  wie  in  der  Leipziger 
Baracke  (fiehe  Fig.  224,  S.  243)  erfolgte.  In  Mainz  war  auch  ein  einfacher  Saal- 
typus vorhanden. 

7)  Baracken  der  R  e  f  er  v  e hof  p itä  le  r. 

Die  Baracken  der  Refervehofpitälcr  follen  keine  Notunterkünfte  fein;  fie  werden 
vorzugsweife  in  Gegenden  errichtet,  die  vor  dem  Feinde  gefiebert  erfcheinen,  find 
auch  für  längere,  geordnete  und  ruhige  Pflege  der  Verwundeten  und  Kranken  be- 
nimmt. Daher  kann  man  an  fie  gröfsere  Anfprüche  in  Bezug  auf  Geräumigkeit 
und  Ausfuhrung  ftcllen,  welchen  man  bei  eingehender  Vorbereitung  folcher  Bauten 
auch  wird  entfprechen  können. 

Die  amerikanifche  Lazarettbaracke,  welche  im  Bürgerkrieg  fich  öfter  aus 
mehreren  Sälen  zufammenfetzte ,  enthält  nach  dem  Zirkular  Nr.  6  vom  Jahr  1864 
nur   einen   folchen  für  60  Betten.    In  den  deutfehen  Lazaretten  von   1870 — 71 


auf  dem  Tempel, 
hofer  Felde  bei  Berlin. 
Zelt  mit  Glasbedachung  im 
Hofj'iial  tum  heil.  Geift 
in  Frankfurt  a.  M. 
Baracke  tu  Sachfenhaufen 
und  im  Vcicinibiarttt  xu 
Frankfurt  a  M 
Baracken  auf  dem  Teropel- 
hefer  Feld,  bei  Berlin* 


*  - 


Itarackeniclt  im 

«Vrf'fchen  Hofpital  ru 
Frankfurt  a.  M. 
 Spatere  Baracken  tu  Sach- 
fenhaufen bei  Frank- 
fuit  a.  M. 
Baracken  auf  der  Pfingft- 
weide  tu  Frankfurt  a,  M. 


Bar». ■  ••  fr  .  III« 


Zufammcnrtellung  mehrerer  Zelt-  und   Barackenqurrfchnitte  nach   Sttßun-Pauli *»«). 

fchwanktc  im  Lazarett  für  Kriegsgefangene  auf  der  Wahner  Heide  der  Saalbelag  bis 
zu  100  Betten;  die  vorfchriftsmäfsige  preufsifche  Lazarettbarackc  war  jedoch  für  20 
bis  30  Betten  beftimmt,  und  der  durchschnittliche  Belag  in  den  in  Deutfchland  an 
Referve-  und  Vereinslazarettcn  errichteten  Baracken  Hellte  fich  auf  27,7  Betten. 

Von  der  grofsen  Verfchiedenheit  der  Raummafse  giebt  die  Zufammenftcllung 
einiger  Baracken  und  Barackenzelte  zu  Frankfurt  a.  M.  und  auf  dem  Tempelhofer 
Felde  bei  Berlin  in  Fig.  2 1 3  * 8 (i)  ein  Bild. 

Die  Baracken  ftanden  1870—71  oft  hoch  über  dem  Boden.  Heute  ftellt  man 
fie  thunlichft  wenig  hoch,  um  das  bequeme  Herausfchaffen  der  Betten  in  das  Freie 


♦»'•>  Nach:  VA-.SKNTRArr-,  G     Zell-  und  ».irackenaiilsgen  in  Frankfurt  a.  M.    D.utfche  Viert    f.  uff.  Gofundheit^pfl. 
:37i,  S  4,-1. 
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über  Rampen  und  gegebenenfalls  durch  Thüren  in  den  Längswänden  des  Saales  zu 
ermöglichen. 

In  wenigen  Fallen  ift  dem  Bedürfnis  nach  einem  gedeckten  Platz  zur  Lagerung 
von  Kranken  im  Freien  entfprochen  worden. 

In  den  Tempclhofer  Vcrcinsbaracken  konnten  vor  den  grofsen  Thoren  Leindwandvorhänge  zeltartig 
auigefpannt  werden.  —  In  Leipzig,  in  den  Karlsruher  Friedrichs  Baracken  und  in  der  Hamburg- Altonaer 
Pnvatgruppe  waren  den  Stirnfeiten  Veranden  vorgelegt,  die  aber  in  der  letzteren  im  Winter  mit  Brettern 

Fig.  214. 


-TL 


l  j  a  iß  n  n  ivi  ta  B  m  &i  a  m  □  m  sm 

T"~ m  m  nn      m  rvi  Ith  ni  p'i  r,n  hh  n,~i  nn  ''iT'i 

Amcrikanifche  Lazarettbaracke  nach  dem  Zirkular  Nr.  6  vom  20.  Juli  1864 «»'). 

verfchalt  wurden.  —  Der  Charitc-Barackc  folgend,  hatten  die  ft&dtifchen  Baracken  auf  dem  Tempelhofer 
Felde  und  im  allgemeinen  Krankenhaufe  zu  Bremen  rings  Veranden,  die  fich  in  den  erfteren  durch 
Leinwandvorhänge  fchliefsen  liefsen. 

Wie  auch  im  einzelnen  die  Geflalt  einer  derartigen  Baracke  fein  mag,  fo  follte 
fic  zu  allen  Jahreszeiten  den  nötigen  Schutz  gegen  Witterungseinflüffe  bieten.  Da 

hierzu  doppelte  oder  genügend  anders 
gegen  Wärme  und  Kälte  ifolierte  Wan- 
dungen, Dach  und  Fenfter  gehören, 
würde  bei  einer  folchen  Ausführung 
auch  das  nachträgliche  Finbringen  von 
Wintereinrichtungen,  welche  1870—71 
viele  Korten  und  Störungen  verurfach- 
ten,  fich  auf  weniges  befchränken. 
Uebcreilte  Konstruktionen  und  mangel- 
hafte Wahl  der  Lage  von  Referve- 
baracken  führte  oft  zu  ihrer  Unbrauch- 
barkeit. 

In  Sulzbach  verlicfs  man  eine  als  ein- 
fache Holzbude  errichtete  Baracke  nach  zwei- 
tägiger Benutzung  wegen  ihrer  zu  leichten 
Bauart  mit  Rücklicht  auf  die  naßkalte  Witte- 
rung. —  In  Bretten  wurden  zwei  Baracken  vom 
Sturm  zerllbrt.  —  In  Oldesloe,  in  Wtlrzburg  auf 
dem  Wall  und  im  Barackenlager  der  Kriegs- 
gefangenen zu  Mainz  bot  die  freie,  den  Winden 
ausgefetzte  Lage  der  Erwärmung  grofse  Schwie- 
rigkeiten. —  In  Gorze  bei  Metz  mufste  die  vom 
7.  Feldlazarett  (III.  Armeecorps)  im  Anfang 
September  erbaute  Baracke  am  Ende  desfelben 
Monates  nicht  nur  wegen  der  fchwierigen  Heiz- 
barkeit, fondern  auch  wegen  ihrer  Lage  an  einer  belebten,  (laubigen  Strafte,  welche  ungUnfUg  auf  das  Be- 
finden der  Verwundeten  einwirkte,  geräumt  werden.  —  In  Meiningen  erfolyte  die  Räumung  von  3  Baracken 
wegen  Ueberfchwemmungsgefahr;  fpäter  wurde  dafclblt  eine  Baracke  weggefchwemmt  und  eine  zweite  ein- 
gerifTen.  —  Von  den  Baracken  fttr  Kriegsgefangene  auf  der  Spellner  Heide,  deren  Fachwerkwände  mit 

Nach:  Saoitiwbtricht  etc  ,  Taf  XXIX 


Queifchnitt.  —  'Jjm>  w.  Gr. 
Fig.  216. 
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Vereinsbaracke  für  28  Betten  zu  Aachen  «*•). 
1870—71. 
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Sehwemmftcincn  in  einer  Steindicke  ausgemauert  waren,  mufsten  2  im  Herbit  wegen  Haufälligkeit  verlaffen 
werden.  —  Durch  Fetter  find  fehliefslich  5  Baracken  für  Kriegsgefangene  in  Minden  und  die  Baracke  am 
oberfchlefifchen  Bahnhofe  zu  Hofen  zerftört  worden  °§). 

Hei  Anordnung  der  folgenden  Beifpielc  wurden,  wie  bei  Bcfprcchung  der 
Pavillons,  die  Pläne  mit  einem  Saal  den  Doppclbaracken  vorangcftellt. 

Die  » Amerikanifche  I,azarettbaracke«  (Fig.  2i44a7)  hatte  4  Ausgänge,  an  den 
Giebeln  je  einen  Raum  für  die  Oberpflegerin  und  für  die  Aerzte,  bezw.  für  die 
Badewanne  und  für  den  Xachtftuhl. 

In  Fig.  214  flehen  die  Betten  paarweife;  in  dem  Hiane,  welchen  die  MtJical  hijlpty"*)  mitteilt, 
find  fie  einzeln  angeordnet.  Der  Uber  die  ganze  Baracke  hinwcggefUhrte  Dachreiter  itl  in  Fig.  13 
(S.  56)  wiedergegeben;  bezüglich  der  Heizung  fiehc  Art.  377  (S.  228). 

Die  3  Vcreinsbaracken  in  Aachen  flanden  auf  höheren  Unterbauten  (Fig.  215 
bis  2i6««ü). 

Ihre  geringen  HolzAärkcn  bedingten  von  vornherein  Abteilungen  der  Wände.  Die  4  Nebenraume 
wurden  als  Abort-,  Bade-,  Wärter-  und  Spttlraum  benutzt.  L'nter  jedem  der  14  Fenfler  von  je  1 ,t*  im 
lichter  Fliehe  mit  I.uftfcheiben  im  unteren  und  mit  nach  innen  klappenden  Flügeln  im  oberen  Teile 

Fig.  217. 
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Baracke  Ihrer  Konigl.  Hoheit  der  Frau  Kronprinrcflm  von  Hreufsen  zu  Homburg  v.  d.  II. 

für  20  Betten*41). 
1870 


lagen  noch  Luftein'.äffc  für  die  Lüftung.  Im  Winter  erfolgte  die  letztere  in  der  Üblichen  Weife  durch  die 
Mäntel  der  Oefen  und  der  Rauchrohre.  Zur  WaiTerverforgung  war  neben  der  einen  Baracke  ein  Waffer- 
türm  errichtet  (Fig.  21 51. 

*<>*■  Die  »Baracke  Ihrer  Königlichen  Hoheit  der  Frau  Kronprinzcffin  von  Preufscn« 

~iu"h     in  Homburg  v.  d.  H.  auf  dem  Exerzierplatz  war  als  Mufterbaracke  gedacht;  ihre 
Längsrichtung  folgte  dem  von  Südwcft  nach  Nordoft  fallenden  Gelände  (Fig.  21  j**1). 

Die  Baracke  ruhte  auf  einem  ],«  bis  2,»o  m  hohen  Unterbau  auf  gemauerten  Hfeilern.  Der  Zugang 
erfolgte  an  der  füdwcfUichcn  Giebclfeitc.  Recht«  vom  Eingungstlur  lag  ein  Wärter ,  links  ein  Verband- 
materialienraum.  Am  Au~gang>ende  waren  recht»  der  Bade,  links  der  Abortraum  angeordnet,  an  welche 
links  cm  Wufthraum  und  rechts  eine  Rampe  nach  dem  Garten  anfchlofs.  Alle  4  Nebenräume  erhielten 
in  2  so  ™  IK>hc  eine  mit  Leinwand  überzogene  Decke.  Das  Dach  trug  in  ganzer  Länge  einen  1,»©«» 
breiten  und  0,*om  hohen  Dachreiter  mit  jederfeil*  acht  H,»o  >-'  H,s?  m  grufsen  Längsklappen  und  Stirnklappen. 
I  eher  der  füdwcfllichen  Emgangslhur  befand  fich  ein  grofses  Gicbelfcnfler.  Die  Baracke  hatte  Waffer- 
und  Gasleitung.  WarmwafTer  wurde  im  eingemauerten  Kcffcl  der  Wafchküchc  bereitet,  und  die  mit 
hydraulifchen  VerfchldlTen  verfehenen  Abflufsrohre  aus  Steingut  mündeten  in  den  nahen  Wiefen.  Der 
Fufsboden  war  angeürichen  und  lackiert  und  der  ganze  Bau  reich  und  wohnlich  ausgefUttet. 


•  Sirl.c  cb«ndaf  .  S.  37,5,  ;6^,  375,  -195,  370,  v.9.  395  u.  36a. 
*'•>)  Sithr;  Tkt  ,Ktdir«l  «nd  /nrgital  kiflery,  Teil  III,  FW.  I.  S  94t. 
«")  Nach  ;  Saniliubt-richt  cto.  .  Taf  I.. 

♦  »>)  Fakf  Rcp.   nac).  etendaf ,  Taf.  XLVIU. 
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Die  Baracke  wurde  1873  im  ganzen  gehoben,  etwa  70 m  weiter  neben  das  Garaifonlazarett 
»erfetzt  und  dort  in  den  Sommermonaten  wieder  in  Gebrauch  genommen. 

Die  Baracke  der  Kriegs-Sanitätsordnung  (Fig.  218  bis  220  *lf),  nach  deren 
Schema  ein  Teil  der  Baracken  von  1870  gebaut  war,  bewährte  fich  in  vieler 
Hin  ficht  gut. 

Die  Baracke  hat  aufsen  27,«« m  Lange  und  7,co  »  Breite.  Unter  derfclbcn  foll  man  die  oberfte 
Schicht  des  Erdbodens  ausftechen  und  bis  15 £m  Uber  dem  Boden  mit  Sand,  Kies,  Kohlcnfchlacken  oder 
dergl.  verfullen.    Längs  der  Süd-  und  Oftfeite  ift  ein  Waffergraben  nach  einem  l.oo»  tiefen  Sammclloch 

anzuordnen.    Bei  mangelnder  Zeit  genügt  das  Legen 
Fig.  218.  de*  Schwellenwerke»  auf  guten,  trockenen,  mit  Kies 

und  Kohlcnfchlacken  feftgeftampftrn  Boden;  fonft  ruht 
die  Baracke  auf  3  Reihen  von  je  23  gemauerten,  den 
gewachfenen  Boden  um  30«=«"  Uberragenden  Mauer 
pfeilern  von  l'  j  >:  l'y*  Stein  Querfchnitt ,  deren 
Achfenftand  von  l.jjni  in  der  Längsrichtung  zugleich 
derjenige  der  Fuftbodcnhölzer,  Stiele  und  Sparren  ift. 
Die  Pfeiler  tragen  die  Fufsbodenhölzcr ,  diefe  an 
ihren  Enden  die  Längsfchwellen,  in  denen  die  Stiele 
eingefetzt  find,  welche  unter  der  Fenfterbrüftung 
durch  Querriegel  und  unter  dem  Dach  durch  einen 
Rahmen  verbunden  find.  Die  Eckfelder  und  2  Mittel- 
felder in  jeder  Längswand  werden  durch  je  einen 
Streben  gekreuzt.  Alle  diefe  Hölzer  und  Rahmen 
haben  16  X  16c«,  die  Sparren  13  X  13cm  und  die 
mit  den  Sparren  verbolzten  Zangen  !j  X  26 cm  Quer- 
fchnitt. Die  Stiele  erhalten  3,oo"»  Höhe;  die  Sparren, 
welche  fich  in  einer  Scheitelhöhe  von  4,:*«"  Uber  dem 
Fufsboden  behufs  Bildung  de*  Dachreiters  kreuzen, 
überragen  die  Seitenwände  um  1,«»».  Der  Fufsboden 
betteln  aus  S.s  cm  ttarken,  gut  gefpundeten  und  ge- 
hobelten Brettern;  die  Wände  erhalten  eine  einfache 
Bekleidung  aus  ungehobelten,  überftulpten  Brettern, 
das  Dach  einfache  Schalung  aus  aneinanderftofeenden, 
2cm  ttarken  Brettern  und  Dachpappendeckung,  wie 
der  Dachreiter ,  welcher  Uber  die  ganze  Baracke  hin- 
weggefuhrt  ift.  Leber  feinen  Erfatz  durch  3  Dach- 
laternen fiehe  Art.  92  (S.  56). 

Am  Nordende  trennt  ein  1,«»»  breiter  Flur  in 
Länge  der  drei  Endachfen  der  Baracke  zwei  durch 
Rahmenwerk  und  einfache  Bretterwände  abgefchlagene  Räume,  die  cinerfeits  als  ThcckUche  und  Bade- 
raum, andererfeits  als  Wärter-  und  Wäfcheraum  dienen,  t'cbcr  diefem  Flur,  der  einen  Windfang  bildet, 
an  der  Eingangsfeite  durch  eine  1,»  X  2,oom  grofse  verfchliefsbare  Thür,  am  Krankenraum  durch  einen 
verfchiebbaren  Vorhang  abgcfchloffen  ift  und  nur  2,oom  Höhe  erhält,  liegt  ein  Geräteraum.  Im  Süd- 
gicbel  ift  ein  3,u  X  3,um  grofses  Thor  angeordnet,  deflen  beide  Flügel  fich  nach  aufsen  öffnen  und  an 
deffen  Innenfeite  ein  verfchiebbarer  Vorhang  von  Drillich  die  ganze  Oeffnung  deckt.  Jede  Seitenwand 
hat  zehn  l,o»x2,«om  grofse  Oeffnungen,  welche  einfache  Fentter,  deren  oberer  Teil  um  feine  untere 
Achfe  drehbar  und  Heilbar  ift,  und  Vorhänge  erhalten.  Erforderlichenfalls  können  Fentter  und  Thoren 
durch  Holzklappen  und  Vorhänge  erfetzt  werden.  Der  zwei  Wandfelder  breite  und  L»»m  tiefe  Abort- 
raum ift  durch  einen  l,o»  X  Lso™  grofsen  Flur  mit  zwei  fchliefsbaren,  2,oon>  Uber  dem  Fufsboden  gelegenen 
Luken  und  mit  zwei  Thören  von  der  Baracke  getrennt. 

Der  Fufsboden  foll  mehrmals  mit  heifsem  Ocl  getränkt,  die  Baracke  im  übrigen  mit  WalTcrglas- 
farben  angeftrichen  oder  innen  mit  einfacher  weifser  oder  lichtblau  gefärbter  Kalkmilch  getüncht  werden, 
was  bei  trockener  Witterung  zur  I.uftverbeflerung  bei  Anwefenheit  der  Kranken  ausgeführt  werden  kann. 
Das  Pappdach  ift  aufsen  bei  grofser  Hitze  weifs  anzuftreichen. 

M»j  Nach  ebendaf.,  T*f  XXXI,  Fig.  4-«. 
Handbuch  der  Architektur.    IV.  s,  a.    (2.  Aufl.) 


*  «od  Cr. 
Fig.  220. 


Vorfchriftsroäfsige  preufsifche  I^zarettbaracke. 
20  bis  30  Betten  «'*). 
1870. 
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Fig.  222. 


Für  Winterbenutzung  der  Baracke  gelten  die  folgenden  Beflimmungen.  Die  Wände  erhalten  bei  vor- 
handener Innenfchalung  eine  äufsere  geftülpte  Schalung  und  eine  Füllung  aus  trockenen  Ziegelfleinen,  Kokes 
afche  oder  Lohe,  Stoffe,  die  der  Infektion  nicht  unterworfen  find,  bei  vorhandener  Aufsenfchalung  entweder 
eine  halb  gefpundete,  innere  Verfchalung  und  zwifchen  beiden  eine  ruhende  Luftfchicht  oder  eine  äufsere 
Bekleidung  der  Aufsenfchalung  mit  Steinpappe,  oder  auf  der  äufseren  Schalung  eine  5  bis  8 cm  flarke, 
mit  Eifcndrahl  und  Nägeln  befeftigte  Strohlage  und  darüber  einen  3  bis  6cnl  flarken  Lehmputz.  —  Das 
Dach  foll  eine  zweite  innere  Bretterbekleidung  mit  verfchliefsbarcn  Ocffnungen  unter  dem  Dachreiter  nur 
bei  befonders  niedrigen  Temperatur- 

verhältnifftn  des  betreffenden  Ortes  Fig.  22 '• 

erhalten.  —  Die  Zahl  der  Fcnfler 
ift  auf  das  für  die  Erhellung  zu- 
läffige  Mafs  einzufchränken ;  die  an- 
deren Fcnfler  find  mit  Läden  ,  ver- 
fchiebbaren  und  nicht  vom  Wind 
bewegbaren  Strohmatten  zu  fchützen, 
die  Thüren  durch  Wind  fange  aber 
nur  fo  weit  zu  fchliefsen ,  als  fich 
mit  dem  Bettentransport  bei  Feuers- 
gefahr verträgt,  und  der  Dachreiter 
ift  bis  auf  einzelne,  mit  Klappen 
verfehene  Ocffnungen  zu  vcrfchalen. 
Bezüglich  der  Heizung  fiche  Art.  377 
(S.  228).  Die  Oefen  erhalten  als 
Unterlage  eine  flache  Steinfchicht 
oder  Eifenblech. 

Die  13  Baracken  des 
Barackenlazaretts  für  Kriegs- 
gefangene hatten  fatteldach- 
förmigen  Querfchnitt  mit 
durchlaufender  Firftlüftung 
(Fig.  221  bis  223*"). 

Von  denfelben  waren  7  für 
20,  6  für  24  Metten  beflimmt.  Die 
ausgeführten  Mafse  der  grüfieren 
Baracken  (26,so  X  ll.fo  X  7,10») 
weichen  von  den  planmäfsigcn  ab. 
Auch  waren  unter  dem  Firft  eine 
l,a»  n»  breite,  wagrechte  Decke  und 
in  den  feitlichen  Ecken  2,se  «" 
hohe  lotrechte  Wände  eingezogen. 
4  grofsc,  um  eine  wagrechte  Achfc 
drehbare  Klappen  durchbrachen  die 
Dcckcnfläche.     Ueber  die  Lüftung 

bei  Heizung  liehe  Art.  377  (S.  229).  Der  Luftraum  für  I  Bett  betrug  20.«  bis  21,scbm;  die  Luft  war 
»flcts  bemerkenswert  rein«,  und  die  Heizung  genügte ,  da  die  Temperatur  nie  unter  12. s  Grad  C.  fank. 
An  einem  Ende  lagen  Theeküche  und  Wärterzimmer.  Der  Brand,  welcher  5  diefer  Baracken  und  die 
Kapelle  niederlegte,  wurde  auf  zu  flarkes  Heizen  des  nahe  an  der  Giebelwand  flehenden  Ofens  der  Thee- 
küche in  einer  dcrfellicn  zurückgeführt. 

Für  eine  Reihe  Betten  waren  die  nach  dem  Gefecht  bei  Weifsenburg  auf 
Betreiben  des  5.  bayerifchen  I lauptfcldfpitals  zu  Bretten  errichteten,  aber  wegen 
Weiterrücken  des  Feldfpitals  nach  Frankreich  nicht  belegten,  im  Oktober  durch 
einen  Orkan  zerftörten  2  Baracken  für  je  50  Betten  erbaut. 

Das  Innere  des  90,oo  X  4.so  X  3,  >o  bis  ,">,»o  ">  grofsen  Gebäudes  bildete  einen  einzigen  Kranken- 
raum  mit  Thüren  in  den  Stirnwänden,  einem  Thor  nebft  Vorhalle  und  breiter  dreiflufigcr  Treppe  in  der 
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Fig.  223. 


0  m 


Tili) 
Li  Ii 


m  m  m  0 


Krankenbaracke  des  Kriegsgefangenen-Lazaretts  zu  Minden 4<1). 

1870—71. 
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Mitte  der  gegen  Sttden  gekehrten  Hauptfront  mit  16  Fcnftern  von  l,»e  X  0,«o  »  Fläche  in  jeder  Längs- 
wand ,  Satteldach  und  0,» o m  langen  Dachreitern  zwifchen  je  zwei  Bundgcfpärrcn.  Die  Baracke  wurde 
ringsum  mit  Windflreben  und  Abzugsgräben  verfehen;  Laufbretter  führten  zu  gedeckten  Aborten  in 
der  Nähe. 


Fig.  224. 
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Doppelbaracken  für  55  Betten  zu  Leipzig  (Refervclazarctt  I  "*). 

1870—71. 

Den  Typus  der  Doppelbaracke  hatte  die  preufsifche  Lazarettbaracke  vom 
29.  Mai  1866.  Ihre  2  Säle  zu  je  20  Betten  wurden  durch  2  Vorflure  mit  Koch- 
herden getrennt,  deren  rückwärtiger  den  Zugang  zu  den  angebauten  Aborten  ver- 
mittelte*14). Andere  Ausbildungen  von  Doppelbaracken  zeigen  die  folgenden  Beifpiele. 

Unter  Vermeidung  von  inneren  Gängen  wurden 
auch  die  Nebenräume  im  Barackenlazarett  auf  dem 
Exerzierplatze  zu  Leipzig  angeordnet  (Fig.  224  * i5). 

Sie  hatten  oftweftliche  Längsachfe  und  3  Eingänge.  An  den 
Giebeln  lagen  je  ein  Wärterzimmer,  in  der  Mitte  2  Baderäume  zu 
feiten  eines  Vorraumes  mit  Ausgufsbecken  und  zwei  Tifchen  und 
dahinter  nach  Norden  der  Abortraum.  Jede  Baracke  erhielt  WafTer- 
leitung,  6  Gasflammen  und  4  grofse ,  eiferne  Steinkohlenfüllöfen 
mit  gemauertem,  oben  offenem  Mantel,  der  je  nach  der  Klappen- 
flellung  die  Erwärmung  von  Zuluft  oder  das  Abfaugcn  von  Abluft 
geftattete.  Die  Rauchrohre  waren  durch  einen  unten  zu  öffnenden 
Lüftungsfchlot  gefuhrt.  Die  Handhabung  diefer  Oefen  erfolgte  oft 
in  unrichtiger  Weife;  auch  wurde  Uber  flarke  Temperaturfchwan- 
kungen  geklagt. 

In  den  doppelten  Krankenbaracken  der  Stadt 
Nürnberg  waren  beide  Säle  nur  durch  eine  Veranda 
verbunden  (Fig.  225  u.  226  **«). 
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Fig.  225  u.  226. 


KlM  W.  Gr. 

Krankenbaracken 
der  Stadt  Nürnberg  "«). 
1870-71. 


M»)  Nach  ebendaf.,  Taf.  LX1II. 

***)  Siehe  die  t.  Aufl.  des  vorliegenden  Hcf««i  (Fi«.  »76  u.  »7g,  S.  613). 
*«)  Nach  SanitaUbeMCht  etc.,  Taf.  XXXVIII.    (Siehe  auch  S.  348.) 
♦••)  Nach  ebendaf  ,  Taf.  LH.    (Siehe  auch  S.  365  ff  ) 
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Beifpiel 
VIII. 


Fig.  227  u.  228. 


Diefe  2,ji  m  tiefe  Veranda  vermit- 
telte den  Zugang  zu  beiden  Sälen ;  doch 
hatte  jeder  Saal  feine  eigenen,  auf  beide 
Enden  verteilten  4  Nebenräume. 

Im  Plan  der  englifchen  Kom- 
miffion  für  Kafcrnen  und  Hofpi- 
täler  zu  einem  Sanatorium  des 
chineftfehen  Heeres  zu  Wynberg 
am  Kap  der  guten  Hoffnung  für 
40  Betten  wurde  eine  Querlüftung 
zwifchen  beiden  Sälen  wie  in 
Fig.  227  u.  228*47)  bewirkt. 

Die  Mittelräume  dienen  für  die 
SpülkUcbe,  das  Bad  und  2  Wärter.  Gleiche 
Luftungsgänge  trennen  an  den  anderen  Saal- 
enden je  1  Wafchraum  und  2  Spulabortc 
vom  Saal.  Die  infolge  der  1  »achausbildung 
freibleibenden  Saalgiebel  erhielten  hochliegende  Fcnfler.  Das  doppelte  Dach  bildet  die  Decke ,  hat  in 
ganzer  Länge  Kirftlüftung ,  und  in  den  oberen  Teilen  der  Wand  unter  der  Decke  liegen  Sheringham- 
Ventilatoren. 
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Plan  für  hölzerne  Baracken  zu  Wynberg 
am  Kap  der  guten  Hoffnung«41). 
1861. 


Littcratur 

Uber  »Krankengebludc  für  vorübergehende  Zwecke«, 
a)  Anlage  und  Einrichtung. 
NÜTTF.N.    Die  Behandlung  der  Kranken  unter  Zelten.     Medicin.  Zeitg. ,  neue  Folge,  Jahrg.  2  (1859), 
S.  U7.  «54.  »58- 

Krankenbehandlung  in  Zelten  zu  Pofen.    Preufs.  militärärztl.  Zeitg.,  Jahrg.  3  (1862),  S.  264. 

PARKES,  E.  A.  A  manual  of  practical  hygitne  frtpartd  efpecially  for  u/t  in  the  meJical  fervict  0/  Ihe 
army.    London  1864.    S.  284—286:  IVooden  hüls.  —  S.  286  —  289:  Ttnts. 

Barwisdt.  Die  Behandlung  von  Kranken  und  Verwundeten  unter  Zelten  im  Sommer  1866  zu  Frank- 
furt a.  M.    Würzburg  1867. 

Blankenstein.    Uebcr  Anordnung  der  Barackenlazarethe.    Zeitfchr.  f.  Bauw.  1868,  S.  307. 

Esse.  Krankenhaus  und  Barackenlazareth.  Rombergs  Zeitfchr.  f.  prakt.  Baukunft  1869,  S.  293  u. 
Taf.  33-35- 

Haag,  J.  Anlage  für  Heifswaflcrhcizung  der  Lazarethbaracken.  Deutfche  Viert,  f.  off.  Gefundheitspfl. 
1869,  S.  281. 

llUSSON.    A'otc  für  ,'es  Units  et  baraaues ,  appliqutcs  au  traitement  des  bleffis.    Buüelin  dt  tacadimit  dt 

medtane,  Bd.  XXXIV  (1869),  S.  525. 
I.E  Fort,  L.    Des  Iwpitaux  Jeus  Knie.    Üasette  htbdomadairt  dt  medecine  tt  dt  Chirurgie  1869,  S.  595, 

627,  662,  692. 

Blankenstein.    Die  Lazarethbaracke  im  Kriege  und  im  Frieden.    Deutfche  Bauz.  1870,  S.  257,  263. 
VARRENTRArr,  G.    Zelt-  und  Barackenbau  in  Frankfurt  a.  M.    Deutfche  Viert,  f.  off.  Gefundheitspfl.  1871, 

S.  387. 

SCHATZ.    Elude  jur  les  hopitaux  /ous  tente.    Tht/e  de  doctorat.    Annales  dhygi'ene,  II.  Serie,  Bd.  34  (1870  , 

S.  241.  —  Auch  als  Sunderabdruck  erfchienen:  Paris  1870. 
VirCüow,  R.    l  eber  La/nrethe  und  Baracken.    Vortrag,  gehalten  vor  der  Berliner  medicinifchen  Gefell- 

fchaft   am   S.  Februar   1871.     Berliner   klinifche   Wochfchr.  1871,    Nr.    10  — 14.  —  Auch  tn: 

Viri  how  ,    k.     Gt-fammeltc  Abhandhingen    aus   dem  Gebiete  der  öffentlichen  Medicin  und  der 

Seuchenlehre.    Berlin  187»).    Bd.  II,  S.  56. 

«•1  Nach:    Central  r,f»'t  0/  /Ar  cemmi/fion  afi?.i*t,J  for  imfroving  Ott  Jankar y  cenditien  ef  barrack»  and 
ke/tital,     London  iSit     S.  aoi 


Digitized  by  Google 


245 


Democet,  A.  Etüde  für  la  conßruction  des  ambulantes  ttmporairts  J'ous  forme  dt  baraquements,  fuivi  cTnn 
effai  für  les  hepitaux  civil*  permanent:  avee  un  appendiee  medtio-ehirurgical pa>  le  liateur  Broffard. 
Paris  1871. 

Lent.    Die  Heizeinrichtung  im  Zeltlazareth  des  Garnifon-Lazarethes  in  Köln.   Correfpondenzbl.  d.  nieder- 

rhein.  Vereins  f.  öff.  Gcfundheitspfl.  1872,  S.  20. 
RÜHL,  Tu.    Ueber  proviforifche  Feld-Spitalanlagen.    Wien  1S72. 

Heyeelder.    Baracke  und  Zelt  in  Krieg  und  Frieden.    Deutfche  Zeitfchr.  f.  Chirurgie  1872,  S.  399. 
Kussmaul.  A.    Barackenbauten  fUr  Blatternk ranke.    Deutfche  Viert,  f.  off.  Gcfundheitspfl.  1S72,  S.  651. 
Jäger,  F.  £c  E.  Sahourauu.    Etüde  für  Its  hopitaux-baraquts.    Paris  1872. 

KriegsSanitäts-Ordnung  vom   10.  Januar   1878.     Berlin  1878.  -     Neuer  Abdruck  mit  den  veränderten 

Beilagen  V  u.  VI.    Berlin  1888. 
Volkner.  C.    Die  ovalbogenförmige  Kriegsbaracke.    Wien  1878. 

Sanitätsbericht  Uber  die  deutfehen  Heere  im  Kriege  gegen  Frankreich  1S7071.    Der  SanitätsdienA.  Bd.  I: 

AdminiArativer  Theil.    Berlin  1884.    S.  311 — 396:  Kap.  7.    Zelte  und  Baracken. 
Larrissow,  W.  W.    Erdhutten  als  Unterkunft  für  Soldaten  im  Kriege.   DifTertation.    St.  Petersburg  1884. 
Langknbeck  v..  v.  Colkr  &  Werner.   Die  transportable  Lazarethbaracke  mit  befonderer  Berück  fichtigung 

der  von  Ihrer  MajeAät  der  Kaiferin  und  Königin  AuguAa  hervorgerufenen  Baracken-AusAellung  in 

Antwerpen  im  September  1885.    Berlin  1886.  —  2.  Aufl.  1890. 
Niel» EN,  J.  zur.    Zelte  uud  Nothbaracken ,  deren  GerüAe  aus  Stangen  und  Draht  nach  Art  der  Bau- 

rtiAungen  zufammengefetzt  werden.    Berlin  1886. 
Arnold  Ac  Wiedemasn.    Lazarelhbarackcn.    Centrabl.  f.  allg.  Gefundheitspfl.  1886,  S.  62. 
Port.    Die  SelbAherAellung  von  Unterkunftsräumen  für  Kriegsverwundete.   Deutfche  militarärztl.  Zeitfchr. 

1887,  S.  122. 

Nicolai.    Das  crAc  Obdach  der  Kriegsverwundeten.    Deutfche  militarärztl.  Zeitfchr.  1888,  S.  302. 
TlLiCHKERT.    Ueber  die   Unterkunft   gröfserer   Heereskörper   im'  Aufmarfchraume   und   von  cernirten 

FeAungen.    Ein  neues  Barackenf) Aera.    Organ  der  militär-wiffenfchaftlichen  Vereine.    Bd.  XXXVII. 

Wien  1888. 

NlEOEN,  J.  ZUR.    Zerlegbare  Häufer.    Berlin  1888. 

Waldhal-ER,  C.  fen.  &  A.  Wisdelbandt.  Errichtung  und  Einrichtung  transportabler  Baracken  und 
Barackenlazarethc.    Deutfche  Zeitfchr.  f.  Chirurgie,  Bd.  XXIX  (1889),  S.  202  u.  Taf.  III— IV. 

Tii.schkert.  V.  Gemauerte  Baracken  mit  Erdeinhüllungen,  Kafenien  minderer  Kategorie.  OeA.  milit. 
Zeitfchr.,  Jan.  1893. 

Schmieden,  H.  Die  transportable  LazarethBarackc  in  ihrer  heutigen  GeAaJt  und  Einrichtung.  Gcfundh.- 
Ing.  1863,  S.  97  11.  Taf.  I. 

Grossheim,  C.  Erfahrungen  Uber  das  ZeltfyAem.  Nach  einem  Vortrag,  gehalten  auf  dem  VIII.  inter- 
nationalen Congrefs  für  Hygiene  und  Demographie  in  BudapeA.  Deutfche  militarärztl.  Zeitfchr. 
1894.  S.  385. 

Lange,  W.  Der  Barackenbau  mit  befonderer  Berückfichtigung  der  Wohn-  und  Epidemie-Baracken. 
Leipzig  1895. 

Majf.wski,  K.  Ueber  die  Verwendung  der  KiefclAcinc  zur  improvifirten  Erwärmung  der  Krankenzelte 
und  Blefiirten wagen  in  einem  Winterfeldzuge.    Wiener  medicin.  Treffe  1898,  S.  376. 

ß)  Befchrcibung  einzelner  Baulichkeiten. 

Esse,  C.  H.  Das  Barackenlazareth  der  künigl.  Charite  zu  Berlin  in  feinen  Einrichtungen  dargeAellt. 
Berlin  1868. 

Esse,  C.  H.  Die  Baracke  des  Frauen  I.azarcth  Vereins.  Deutfche  Viert,  f.  öff.  Gefundheitspfl.  1869.  S.  165. 
FRIEDkEK  H,  N.     Die  Heidelberger  Baracken  für  Kriegsepidcmien   während  des  Feldzuges  1870—71. 

Heidelberg   1871.  -     Varren TRAIT s  Referat  hierüber  in:  Deutfche  Viert,  f.  öff.  Gefundheitspfl. 

1872,  S.  266. 

Heusner,  R.    Das  Zeltlazareth  am  Thurmchen  zu  Cöln.    Cöln  1871. 

Das  »Radcliffe.-Hofpitalzelt.    Deutfche  Viert,  f.  öff.  Gcfundheitspfl.  1871,  S.  595. 

Der  Pavillon  fUr  freiwillige  Hülfe  im  Kriege.    Allg.  militärärztl.  Zeitg.,  Bd.  14  (1873),  S.  193. 

Evans,  T.  W.     llißoty  0/  tht  Ameruan  ambulante  eßablifhed  in  Paris  during  the  fiege  <•/  iSjo—jr 

together  u/ith  the  details  0/  its  methods  und  its  werk.    London  1873. 
Baracken  und  Nothfpitäler  für  die  l'ebcrfchwetmntcn  in  Sczegedin  1879.    Atlas  1S83. 
Rieger,  F.    l'eber  den  Bau  von  Baracken  in  Bosnien  und  der  Herzegowina.   Mittheilungen  Uber  Gegen- 


1 


Kenn- 


246 

ftände  des  Architekten-  und  Ingenieurwefens.   Herausg.  vom  technifchen  und  adminiftrativen  Militär- 
Cocnile\    Jahrg.  XIV.    Wien  1883.    S.  327—392. 
Pavillon  der  Rudolfsgefellfchaft  zu  Wien.    Quatri'eme  congr'es  international  tfltygiene  et  de  demagraphie  a 

Gtnevt  (tiu  4  au  9  Jeptembre  1SS2),  Bd.  IT.    Genf  1883.    S.  197  u.  Taf.  IX. 
JULLIARD.    Harares  de  t '  hopital  Continental  de  Gtnkt.    Quatri'eme  congris  international  d'hygient  et  Je 

demographie  ii  Gcnhe  (du  4  au  9  f  ptemfoe  tSSi).    Bd.  II.    Genf  1S83.    S.  193. 
Brandt.    Cholera-Baracke  für  Otlenfen.    Baugwks.Ztg.  1886,  S.  232. 
CitATiAU.    Transportable  Cholerabaracke,    ßaugwks.  Ztg.  1886,  S.  997,  1016. 

Perissf.,  S.    Note  für  le  pavilhn  d'h&pital  temporaire  de  l'union  des  femmes  de  France.    Revue  cThygicne 
1889,  S.  417. 

Ruri'EL.    Die  Cholerabarackcn  in  Hamburg.    Centralbl.  d.  Bauverw.  1862,  S.  440,  449. 
Lindfn,  K.  E.    Die  Epidemiebaracke  des  finnifchen  Militärs  zu  Helfingfors.    Dcutfchc  militärärztl.  Zeitfchr. 
1895,  S.  204. 

l)  Zeltbaracken. 

41»  Erfetzt  man  einzelne  Teile  der  Barackenumhüllung  durch  Leinwand,  fo  ent- 

fteht  die  *  Zeltbaracke  *.    Stromeyer  wählte  diefe  Bezeichnung  für  feine  Baracken  in 
Langenfalza,  im  Gegenfatz  zu  den  nur  aus  feftem  Gerüft  mit  vollftändiger  Stoff- 
Umhüllung  beftehenden  »Barackenzelten«.    Die  letzteren  werden,  ihrer  Natur  ent- 
fprechend,  im  Anfchlufs  an  die  Zeltfale  befprochen. 
*t3  In  Langenfalza  entftanden  unter  Stromeyer 's  Leitung  zwei  Typen  ohne  Neben 

ifpiclc  räume. 

Der  eine  der  beiden  (Fig.  229***)  für  30  Betten  hatte  keinen  Fufsboden,  gcfchloffene  Südgiebel- 
und  weltliche  Längswand,  hingegen  teilweife  geöffneten  Nordgiebel  und  nur  halbhoch  gefchloffene  Oft- 
wand   mit    ftellbaxen    Leinwandfcldcrn    darüber,   feftes  Dach, 

offenen  Dachreiter  und  eine  Thür  in  der  Südgiebelwand.    Das  ,g-  "9" 

OefTnen  der  Baracke  gegen  Often  und  Norden  follte  die  Lüftung 
fördern.  —  Der  zweite  in  langenfalza  zur  Ausführung  gekom- 
mene Typus  erhielt  nur  in  den  Gicbeldrcicckcn  volle  Schalung, 
feftes,  mit  Dachreiter  verfehenes  Dach  und  Fufsboden ;  dagegen 
beftanden  die  Seitenwinde  rings  aus  Vorhängen  von  Scgelleinen. 

So  waren  auch  die  1870/71  von  Julliard  nn  Ilopital 
continental  zu  Genf  als  Evakuationsbaracken  zu  je  8  Betten  für 
die  chirurgifchc  Abteilung  im  Sommer  errichteten  9  Zeltbaracken  Stromeyer' (cht 

ausgeführt  *4v).  Zeltbaracke  zu  Langenfalza  ***). 

Die  Frankfurter  Zeltbaracken  von  1867  und  ,W6- 
diejenigen  in  Oberwiefenfeld  erhielten  Zubehör,  erftere  auch  Glasdächer. 

In  den  zwei  Zcltbaracken  im  Hofpital  zum  heiligen  Gcift  in  Frankfurt  a.  M. 4:'9)  fchlofs  man  die 
Flächen  zwifchen  den  5  jederfeits  das  Dach  tragenden  eifernen  Säulen  durch  4  in  der  Höhe  geteilte 
Roll  vorhänge,  die  fich  markifenartig  ftellen  liefsen.  Das  von  einem  durch  Holzklappen  fchliefsbaren  Dach- 
reiter überragte  Dach  hatte  doppelte,  mit  hellgrauer  Oelfarbe  angeftrichene  Verglafung,  aufsen  O.i  cm  ft»rk, 
innen  von  gewöhnlicher  Schcibcndicke.  Die  Kufsere  Dachfläche  erhielt  Bcricfelung,  und  der  9.s  cm  hohe 
Raum  zwifchen  beiden  Flächen  wurde  rings  luftdicht  gcfchloffcn,  gegen  Varrentrapp'%  Wunfeh,  der  20 cm 
Alitland  haben  wollte,  um  das  Licht  durch  Auf-  und  Abziehen  ungebleichter  Leinwand  über  eine  Rolle 
regeln  zu  können.  Leinene  Wände  trennten  an  jedem  Barackenende  2  Nebenräume  mit  dazwifchenliegendem 
Gang  ab,  deffen  Eingangsthür  aufsen  rttckfehiebbarc  Vorhänge,  innen  Doppelflügelthürcn  aus  Rahmen  mit 
Leinwand  erhielten. 

Die  beiden  Zcltbaracken  im  Garnifonkrankenhaufe  zu  Oberwiefenfeld 4Sl)  hatten  hölzerne  Stirnwände, 
Seitengardinen ,  Doppcldach  und  Dachreiter  mit  Glasjalouficn.  Die  3  Nebenräume  lagen  in  dem  mit  der 
Baracke  durch  einen  gedeckten  Zugang  verbundenen  Anbau  am  örtlichen  Giebel. 

Nach:  Sanit-iUUericht  etc.,  Taf  XXX. 
««»)  Stehe:  Jiu.iAaD.    Barmtet  dt  rktfital  cantoial  de  Gfuve.    Quatritme  congra  inttrmatiaxal  dkygüne  et  de 

ä  Gen/ve  (du  4  «*  0  Stfumtre  1SS1J.    Genf  1883.    Bd.  II,  S  193. 
««)  Siehe:  Vakkiktkait,  a.  a.  0M  S.  368  ff. 
«1)  Siehe:  SamUUbericht  etc.,  S.  380  u.  Taf.  UX 
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Fig.  230. 


Zu  luftig  waren  die  Sommerbaracken  im 
Orangeriegarten  zu  Heflungen  bei  Darmftadt15*) 
angelegt. 


'.JM  »■  Gr. 

VtUmmutkkt  Zeltbaracke  für  30  Betten 
in  einer  Reihe  zu  Trautenau «"). 
1866. 


Längs-  un<I  Stirnwände  bcfUndcn  ganz  aus  Segel- 
leinen, deren  obere  Hüllte  fich  feitlich  aafliefaen  liefs,  uml 
das  doppelt  verfchalte  Dach  hatte  offenen  Dachreiter.  Der 
ungenügende  Schutz  gegen  Regen  und  Wind  machte  halb- 
hohe Schalung  der  Längswände  mit  Luftungsluken  Uber  dem 
Fufsboden,  mark  ifenartige  Anordnung  der  Vorhänge  Uber 
diefen  Wänden,  Verfchalung  der  Stirnwände,  Belegen  des 
Daches  mit  Dachpappe  und  Klappenvcrfchlufs  des  Dach- 
reiters nötig. 

Dagegen  litten  unter  ungenügender  Lüf- 
tung die  Zeltbaracken  der  American  ambulance 
zu  Paris  (1870453). 

Ihre  Wände  beftanden  bis  0,4« m  unter  dem  Dach  aus  Brettern  ,  darüber  aus  Leinwand  .  ihr  Dach 
aus  einer  doppelten  Zeltdecke,  die  auch  nach  Auflegen  einer  dritten  leckte,  was  man  der  Sparrenunterlage 
zufchrieb.    Diefe  Baracken  waren  feiten  frei  von  Spitalgcruch  und  fchwerer  als  die  Zelte  zu  heizen. 

Halbbaracken  mit  einer  Reihe  Betten  und  einer  offenen  Längswand  entftanden 
in  Trautenau  und  in  St.-Cloud.  ZMmwdkm. 

Bei  den  nach  Volkmanns  Angaben  in  Trautenau  hergeflelllen  Baracken  (Fig.  230 4ii)  teilte  man 
die  offene  Seite  der  Höhe  nach  durch  ein  Wetterdach  ;  ihr  oberer,  0,t«  ■  (=3  Fufs)  hoher  Teil  konnte 

durch   Vorhänge   und   ihr  unterer  durch 
Fig.  231.  II  Rollvorhängc  gefchloffen  werden. 

Aehnlich ,  aber  gröfser  waren  die 
8  J/W/fchen  Zehbaracken  für  Schwer- 
verwundete  in  St.-Cloud  für  24  Betten,  von 
denen  je  2  für  einen  Schwerverwundeten 
dienen  follten  (Fig.  231  Die  Vorhänge 

griffen  übereinander,  konnten  durch  Knöpfe 
verbunden,  durch  Ringe  am  Fufsboden  bc- 
fefligt,  aber  auch  nach  Belieben  zur  Seite 
gefchoben  oder  ausgefpannt  werden.  Bei 
ftarker  Hitze  befeuchtete  min  fie  mit  einer 
Handfpritze.     Die    fortgefetzte  Regelung 
diefer  Vorhänge  nach   Wind,   Sonne  und 
Regen  erforderte  4  befondere  Arbeiter.  In 
einer  Stirnwand  war  1  Thür,  in  jeder  der- 
fclben  1 ,  und  in  der  Längswand  waren  5  um  ihre  Mittelachfe  drehbare  Fenfler  cingefetzt.    An  der  Ein- 
gangsfeite  trennte  ein  zweiteiliger  Quervorhang  einen  Raum  für  die  Badewanne,  Wäfche  u.  f.  w.  ab;  am 
anderen  Ende  wurden  2  Erdaborte  und  1  Piffoir  angelegt. 

Die  Baracke  »Dupuytrens  für  verwundete  Offiziere  erhielt  durch  12  zweiteilige  Quervorhänge 
13  getrennte  Abteile. 


für 


Zeltbarackc  mit  24  Betten 
12  Verwundete  im  Park  zu  St.-Cloud. 
Nach  Angaben  von  Dr.  Mundy 
187  I. 


1)  Notbaracken. 

Bei  Belagerungen  ift  die  Befchaffung  paffenden  Materials  zu  geeigneten  Unter-  4,5 
kunftsmitteln  für  Verwundete  und  Kranke  unter  Umftänden  fchwierig,  befonders 
auch  für  die  Belagerten  in  Leitungen.  BeUterongen. 

♦51)  Siehe  ebe.idaf .  S.  370  u.  Taf  LV, 

•M)  Siehe:   Evans,  T   W.    Uißory  0/  tke  American  amin/ttmt  tflablifkcd  im  /'arit  during  Ikt  ßtgt  r>f  tSja— ji 
tegtiktr  witk  /kr  d,taili  «/  its  mttksdi  mmd  ils  trork.    I.ondon  1873.    PI.  I  u.  S.  515  ff 
***)  Nach:  Sanitatsbericbt  etc.,  Taf.  XXX  u.  S.  314. 

««)  Nach:  Fii.lbnsai'm  ,  v.,  J.  Nsk.mtikv,  F.  Danbk  &  O.  Gt t TL.    Bericht  über  da»  franrölifche  Piracken. 
Latareth  für  Verwundete  im  Parke  von  St.-Cloud  im  Jahre  tH7..    Wien  187».    Taf  II.    (Vergl.  ebendaf  S.  3  ff.) 
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Be'rp  i  V°r  SebaftoPo1  benutzten  die  Engländer  die  »Chcfterhüttenc,  Lagerhütten  mit 

I,  Doppelwand  und  Dach,  deren  Lüftung  fie  durch  Höherlegen  der  Firftbretter,  Her- 
Heilung  eines  Luftftromes  zwifcheri'  beiden  Umhüllungen  u.  f.  w.  vcrbeflcrten.  Der 
hieraus  entftandene  Typus  (Fig.  232  u.  23345ü)  war  auch  für  die  fpäteren  Baracken 
im  General  hofpital  zu  San  Gcorgio 

und  die  Naval  brigade  mafsgebend.  Fiß-  232'  Fi£  233' 

Die  Klappt'enfter  aus  rohem  Spiegel- 
glas an  den  Seitenwinden  wurden  in  2,oj » 
(=  0  Fufs  8  Zoll)  Achfenabftand  angeordnet, 
begannen  0.7«  m  (=  2  Fufs  6  Zoll)  über  dein 
Fufsbodcn  und  waren  0,41  ■  (=  1  Fufs  4  Zoll) 
hoch  und  0,*4 m  (=  2  Fufs  10  Zoll)  breit. 
Die  reichliche  Längs-,  Quer-  und  Firflliiftung 
ergänzte  den  geringen  Luftraum.  Windfänge 
fchülzten  die   Thülen   in  den  Stirnwänden,  Krimbaracke *it). 

und  an  der  Sonnenfeitc  trat  «las  Dach  be-  1855. 
trächtlich  vor  dem  Gebäude  zum  Schutz  für 

Kekonvalescenten  und  gegen  die  Sonne  vor.  Ein  anderer  Plan,  den  die  Kommiffion  in  ihrem  Bericht 
mitteilt,  zeigt  die  innere,  untere  Wandklappe  nicht.  —  »Solche  Hütten  wurden  während  fchr  heifsem 
Welter  benutzt.  Ihre  Temperatur  war  nicht  höher  als  aufsen  im  Schatten  und  während  eines  rigoros 
kalten  Winters  waren  tic  ausreichend.  Die  Innenluft  blieb  nach  dem  Bericht  der  Kommiffion  (fiehe 
Art.  23,  S.  12)  immer  genügend  rein  felbfl  während  heifsem  Wetter.« 

Empfohlen  wurde  auch,  in  dem  einen  Windfang  einen  von  aufsen  zugänglichen  Abort  unterzubringen, 
am  anderen  eine  kleine  SpülkUche  und  ein  Wärterzimmer  anzufchliefsen. 

w«  In  Metz  errichteten  die  Franzofen  1870  auf  dem  Polygon  30  Baracken,  welche 

Be',^,el     nur  unter  Zuhilfenahme  aller  vorhandenen  Mittel  herftcllbar  waren*''7). 

Man  fuchte  die  Handarbeit  möglichfl  zu  verringern,  bediente  (ich  nur  im  Handel  vorkommender 
Materialien,  vereinfachte  alles  fo,  dafs  jede  Arbeit  durch  jeden  Handwerker  gemacht  werden  konnte,  und 
verwendete  auch  alte  Schreinerarbeiten  und  Materialien,  die  in  Metz  und  Umgegend  aufzutreiben  waren. 
Alle  Arten  von  Verbindungen  wurden  durch  Stifte  und  Schrauben  hergcftcllt,  fo  dafs  lieh  die  nötigen 
Werkzeuge  auf  Säge,  Hammer  und  Zange  einfehränken  liefsen.  Das  Zcrfchncidcn  der  Bretter  erfolgte 
mittels  einer  durch  Lokomobile  getriebenen  Kreisfäge. 

Die  in  die  Erde  gegral>encn  Stiele,  die  Querbalken,  Firflfäulen  und  Zwifchenflützen  wurden 
unter  lieh  und  mit  den  aus  halben  Bretterbreiten  hergerichteten  Doppelfparren  verlafcht.  Pfetten  aus 
T  artig  genagelten  lirettern  verbanden  die  CJcfpärre.  Ein  0,40 m  breiter  Streifen  zwifchen  Wand  und 
Decke  fetzte  fich  aus  abwcchfelndcn,  2.00»»  langen  Holz-  und  Fenftcrklappen  zufammen,  und  das  Dach  hatte 
Dachreiter. 

««8.  Am  gröfsten  ift  der  Andrang  der  Verwundeten  nach  Schlachten,  wo  der  Bedarf 

eidbarackcn  an  geeigneten  Räumen  am  dringendften  und  ihre  fchnelle  Herftellung  bei  mangelndem 

nach  "  00 

schiachten.  Material  am  fchwierigften  wird.  Zu  den  leichteren  Konftruktionen ,  die  hier  Ver- 
wendung finden  können,  gehören  bretterne  Flugdächer  mit  darüberlicgenden  dichten 
Baftmatten,  die  fich  in  ölterreichifchen  Hofpitälern  im  franzöfifch-fardinifchen  Krieg 
auch  bei  grofser  Hitze  bewährten,  und  Baracken  aus  Matten  und  Flechtwerk,  die 
im  rulTifch-türkifchen  Krieg  benutzt  wurden.  Von  den  verhältnismäfsig  wenigen  der- 
artigen Bauten  im  Feldzug  1870 — 71  war  ein  Teil  fchliefslich  wegen  Undichtigkeit 
und  Durchlaffigkeit  oder  aus  anderen  Gründen  nicht  brauchbar. 


««>  Nach:  Rtfort  to  the  Rigkt  Höh.  Lord  Panmure,  G.  C  B.  <V  Minißer  at  War,  0/  tke  Procttdings  0/  the  fani- 
tary  eemmi/ßen  disfatchtd  io  tkt  /tat  0/  war  in  the  Eafl  iSsj-jö.  Fre/tnttd  to  totk  Hou/tt  0/  Farliament  fy  Command 
0/  Her  Majefly  Marek  ri'sj ,  London.  Aeccunti  and  Faftrt  ii)  Army  ;  tiavy  Se/ßon  j  Fehruary—n  Marth  1S37. 
IM.  IX,  1857. 

♦4r)  Siehe    Oemocet,  A.    f.tudt  ßttr  la  conßrtuticm  dtt  amiulancet  tem/orairei  fuivit  tf  un  ejfay  Jur  C  „•//«'. 
des  iarafittmtnts  ä  ia  comßrmtion  da  hef  iiaux  eivils  petmantnii.   Avtc  un  a//e»di\e  midiiO-ehirttrfieai  /ar  M.  L.  Bref- 
jard     Paris  1871.  —  Die  Pl-nc  finöen  (kh  auch  in:  Rt'HL,  Til.    Leber  provifoiifche  FcldTpitaliaoUgen.    Wien  1872. 
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4i.;. 
Plane. 


Die  nach  der  Schlacht  von  Wörth  am  7.  AuguA  in  Sulz  unter  dem  Wahle  auf  einer  etwas  feuchten 
Wiefe  vom  4.  Feldlazarett  (XI.  Armeecorps)  errichteten  Baracken  mufsten  wegen  des  Untergrundes  am 
6.,  8.  und  9.  September  geräumt  werden.  Das  Gerüft  war  aus  ItopfcnfUngen  gezimmert,  mit  Latten  und 
Brettern  benagelt  und  in  ganzer  Länge  mit  einem  Dachreiter  gekrönt.  Der  obere  Teil  der  Gicbel- 
dreiecke  blieb  frei;  Vorhänge  fchlofTen  die  Eingänge;  der  natürliche  Boden  bildete  den  Fufsboden. 

Nach  der  Schlacht  von  Sedan  wurde  in  Floing  unter  der  Leitung  Stromeycr's  eine  Baracke  für 
20  Betten,  ähnlich  derjenigen  in  Langenfalza  (flehe  Art.  736,  S.  623),  von  45  Pionieren  unter  Kommando 
von  2  Ingenieuroffizieren  in  einem  Tage  getaut.  Das  leinene  Dach  hatte  einen  Dachreiter ,  der  in  der 
einen  Baracke  an  der  Nordfeitc  keine  Klappen  erhielt.  Die  Erfolge  waren  günflig.  Gegen  die  Regen- 
güfle  im  Oktober  fchützte  die  Baracke  jedoch  nicht;  lie  mufste  geräumt  werden. 

Die  in  Douzy  nach  Angaben  von  Thitr/ch  durch  bayerifche  Geniefoldaten  cntflandene  Baracke 
fafste  60  Betten.  Eine  mit  Spalierpfirflchen  bepflanzte,  hohe  Gartenmauer  bildete  die  eine,  Bretter  mit 
eiugefetzten  Glasten  (lern  die  andere  Längswand.  Der  Dachreiter  wurde  im  Oktober  durch  Wagenplanen 
gefchloffen,  und  die  LajjerAellen  Aanden  auf  dem  mit  ZwcrgobAbäumen  cingefafsten  Gartenweg.  Später 
(teilte  man  Ocfen  ein,  und  die  Baracke  war  vom  Ii.  September  bis  20.  Oktober  belegt418). 

Die  Kriegs- Sanitätsordnung  empfiehlt  als  Notbaracke  den  für  Kefcrvelazarette 
beftimmten  Typus  in  vereinfachter  Form,  mit  einer  Bekleidung  von  Segelleinen  oder 
Brettern,  die  (ich  einfeitig  überdecken.  —  Vorfchläge  für  Notbaracken  find  auch  von 
Port  und  von  sttr  Niedm  gemacht  worden. 

Die  von  Port***)  empfohlene  Hütte  für  6  Betten  hat  mit  RUck ficht  auf  Stunnficherheit  die  geringen 
Mafse  von  7,»o  X  S,oa  X  2,so  » ■  Ihr  Querfchnitl  zeigt  die  Geflalt  eines  Satteldaches  mit  angleichen 
Schenkeln,  weil  die  MittelAülzen  im  erAen  Dritteil  der  Stirnwand  Achen,  um  in  der  Mitte  derfelben  eine 
Thür  *u  haben  und  jeder feits  eines  Mittelweges  3  Betten  «1er  Länge  nach  Aeltcn  zu  können.  Die  mit 
gefirnifster  Leinwand  überzogenen  Thürrahmen  erfetzen  die  FenAer. 

Das  GerüA  der  tur  AW/wTchcn  Notbaracke  **")  iA  der  Mindener  Baracke  (fiehe  Fig.  122,  S.  242) 
nachgebildet.  Die  Sparren  liegen  in  |,(on>  AbAand  auf  Holmen  zwifchen  paarweifen  Wandpfählen  und 
aberkreuzen  fich  im  FirA  zur  Aufnahme  der  FirApfetten,  deren  Enden  durch  Drähte,  die  nach  Erdpflöcken 
gefpannt  find,  gefichert  werden.  Erdpfählc  dienen  auch  zur  BefeAigung  der  Sparren  am  Boden.  Alle 
anderen  Verbindungen  erfolgen  durch  Bindedraht  und  Stricke. 

Zu  den  Notbaracken  find  auch  die  Erdhütten  zu  rechnen.   Nach  Brockelesbys,  %*"mA 
Erfahrungen  ift  auch  eine  in  trockenem  Boden  in  die  Erde  gefenkte  Hütte  zur  Lehmhütten. 
Krankenunterkunft  möglich. 

Verfchiedene  Typen ,  die  an  diefes  Beifpiel  anfchliefsen ,  teilt  Larriffoiv ,cl)  mit.  Derartige  Unter- 
künfte find  den  mit  Erde  Ubcrfchttttctcn  Hütten  vorzuziehen,  da  letztere  der  Feuchtigkeit  und  des  Mangels 
an  Licht  wegen  nur  in  äufserAem  Notfall  benutzt  werden  follen. 

Lehmhütten,  welche  Pirogoff  für  Rufsland  empfahl,  werden  in  Notfällen  wegen 
ihres  langfamen  Austrocknens  feiten  zu  benutzen  fein. 

Die  Feuchtigkeit  der  Lehmhütten-Baracken  in  Simfcropol  und  ScbaAopol,  in  denen  die  Verwundeten 
•n  Katarrhen  und  Rheumatismen  litten,  führt  Pirogoff  auf  ihr  ungenügendes  Austrocknen  zurück. 

Um  folche  Lehmhütten  nach  dem  BarackenfyAem *6*)  einzurichten,  hätte  man  nach  Pirogoff. 

0)  die  Lage,  welche  in  den  Lehmhütten  aus  mit  Lehm  beArichenen  Holzbohlen  bcAeht,  filr  den 
Sommer  abnehmbar  zu  machen; 

b)  in  der  Wand  und  im  Dach  Luken  uiit  Läden  anzubringen; 

c)  die  Hütten  fcll»A  in  etwas  grofserem  MafsAabe  mit  einem  Untcrdielenraum  auszuführen  —  wie 
in  Kufsland  die  Vorratsraagazine  auf  dem  Lande  (auf  Pfählen  mit  einer  Diele,  die  0,7 1  «  [-  1  Arfhinj 
und  mehr  vom  Boden  abAeht)  gebaut  werden. 

•*')  Siehe:  Sanilatibericht  etc.,  S  317,  311  u  31». 

***)  Siehe:  Port.  Die  Selbfthcrftcllung  von  UntcikunftsUumcn  für  Kricgsverwundetc.  Deutfche  miJitarinil  Zeitrehr. 
18S7.  S.  ta*. 

*•*)  Zur  NiBDr.N.  Zelte  und  Nothbaracken ,  deren  Geniltc  au»  Stangen  und  Draht  nach  Art  der  Baurüftungen 
tufammengefettt  werden.    Berlin  1B86. 

»»<)  Siehe:  Larrissow,  W.  W.    Erdhütten  als  Unterkunft  Tür  Soldaten  im  Kriege.    Differution.    Peteriburg  1S84 
..)    S.  4,  8. 

««)  Siehe:  Pirogoff.  a.  a.  O  ,  S.  r3». 
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Unterbau 

Fufftbodcn 

Militär,  t-azjrettharackc 

Militar-Lararcttbaracke 
Militär-Lazarettbaiackc 
Zerlegbar«  Krankenhau«  . 

der  inedir  Abt  des  ureuf»ifehen 
Kiies»minifletiumi 
/'iK/ktr'lchen  Multen 
I)octtr'(chen  Multen 
von  Mir  Xiedtn 

Schwcllcnrahmen 

Kiftenbodcn 
Kiftenbodcn 
Schwellen 

Di  eleu  blatten  auf  Dielenhul*ern 

Kiftcnboden 
Kiftenbodcn 
Dielenplatten  auf  Koke  und  Uielenb<>lrern 

Stahlblech-Baracke  .    .  . 
F.ifenblccli  Baracke  .    .  . 

von  Bernhardt  tr*  Gm>t 
von  l'af/tr  &*  ffaak 

Schwellen  r.ihmcn 
doppelte  Schwellen 

Rollfufiboden  auf  I-agerhhlrern 
Piclcnplattcn  auf  Diclentragcm 

Spilrbogenförmige  Baracke 

Syftcm  TolUt 

Schwelleniahmen 

Dielcnplatlen  auf  Tragerbalken 

Zweck 


C)  Verfetzbare  Baracken. 

Die  verfetzbarc  Baracke,  welche  feit  dem  Wettbewerb  um  diefe  Gattung  im 
Jahr  1885  zu  Antwerpen  im  befonderen  feitens  der  Medizinalabtcilung  des  preufsi- 
fchen  Kriegsminifteriums  weiter  ausgebildet  wurde,  foll  nicht  allein  zur  Verwendung 
im  Kriege,  fondern  auch  für  vorübergehende  Unterbringung  Kranker  im  Frieden 
dienen  und  ift  feit  ihrer  jetzigen  Ausbildung  in  ausgedehnter  Weife  in  Kranken- 
häufern  zu  Evakuationszwecken  und  bei  Epidemien  benutzt  worden. 

Die  Erfordernde,  welche  man  an  eine  verfetzbare  Baracke  ftellen  mufs,  find 
aufscr  ihrer  Eignung  für  die  Krankenpflege:  leichte  Verfendbarkcit,  möglichft  ge- 
ringes Gewicht,  kompendiöfe  Verpackung  und  leicht  zu  bewirkende  Aufftellbarkeit 
auch  durch  ungeübte  Leute. 

Die  Gröfsen  und  Gewichte  von  6  Haupttypen,  welche  nachftehend  befprochen 
find,  enthält  die  obenftehende  Ueberficht. 
««•  Ein  Hauptgrundgedanke  der  heutigen  verfetzbaren  Baracken  war  fchon  in  den 

Beifpiei  paneied  huts  vorhanden,  die  Ende  1855  von  England  Pur  die  Winterkampagne  nach 
der  Krim  gefchickt  wurden  und  infolge  ihrer  Struktur  für  Transport  und  Aufftellung 
beträchtliche  Erleichterungen  boten. 

Sie  bcflanden  aus  doppelten  Füllungen  —  um  die  Wärme  abzuhalten  — ,  welche  man  auf  die 
Bauhölzer  fchraubte,  erhielten  durch  Jaloufieklappen  gefchutzte  GiebelofTnuojjcn  und  im  Dachfirft  5  grofse, 
mit  Zink  gedeckte  Ventilatoren.  Bei  verfchiedenen  Längen  bis  zu  22,5«™  war  ihre  Breite  5,«<>ni,  ihre 
Flohe  bis  3,»«™.  Nach  dem  Bericht  der  Krimkommiffion  beflnndcn  ihre  Fehler  in  dem  Mangel  an 
Dachvorfprüngcn,  die  den  Regen  von  den  Fundamenten  hätten  abhalten  können,  und  in  der  Neigung  des 
Daches,  zu  lecken;  letzteres  konnte  durch  Decken  der  Fugen  mit  Pappe  leicht  befeitigt  werden. 

«»3  Das  Eigentümliche  der  von  Chrißoph  &  Unmack  (Kopenhagen)  in  Antwerpen 

Uup,el  ausgefeilten  Lazarettbarackc  (Muftcr  Docker)  mit  Pappbckleidung  war  die  Kon- 
ftruktion  ihres  Oberbaues  (Fig.  234  bis  2364üS). 

Dicfer  ( >berbau  beftand  nur  aus  4  in  ihrer  Qucrachfc  flehenden  Holzpfoflcn  —  2  in  der  Mitte  der 
Längswände  und  2  im  Kaum  — ,  welche  Sparren  und  Längsletften  tragen;  diefclben  find  mit  den  Pfoftcn 
und  den  Endwänden  zum  ErfaU  von  Verdrehungen  durch  eiferne  WinkelftUcke  verbunden.  Wände  und 
Dach  beflchrn  aus  Holzrahmen  ,  die  beiderfeits  mit  Pappplatten  hefpannt  werden,  welche  in  Falzen  des 
Kahmens  ruhen  und  einen  Luftraum  zwtfchen  lieh  laffcn.  Die  Verkuppelung  der  Tafeln  untereinander 
ifl  durch  Patent  gefchutzt. 

Dicfer  Oberbau  blieb  bei  der  Militär  Lazarettbaracke  (Mufter  Docker)  mit  Papp- 
bekleidung nahezu  dcrfclbc;  doch  haben  fich  die  Mafsc,  der  Fufsboden  und  der 
Unterbau  geändert. 

Die  Länge  wurde  von  10.»o,n  erfl  auf  13. 00 ,  dann  auf  15,«o ra  erhöht,  die  Breite  von  6,oom 
♦•3)  Fakf.Repr.  «ach:  Lasoekdeck,  ».,  v.  Cjlek  &  Wkxnlk,  a.  a.  O.,  9.  Aufl.,  Taf.  X1H. 
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auf  5,00  »  vermindert  (Fig.  237,  S.  352).  Bei  den  letzteren  Mafsen  kann  man  im  Sommer  20,  im  Winter 
18  Betten  bei  einem  Luftraum  von  H.ts,  bezw.  12,»ocbm  fur  1  Bett  flellen,  die  ein  Wärter  ordnungsmäßig 
Uberfehen  und  verforgen  kann. 

Die  früher  auf  Unterlaghölzern  ruhenden  Fufsbodentafeln  find  ,  um  an  Gewicht  und  Verpackungs- 
material zu  fparen  ,  durch  einen  Boden  erfetzt  worden,  welcher  fich  aus  den  12,scm  hohen  Hälften  der 

aus  2  kofferartig  aufeinander  liegenden  Teilen  beflehenden 
Kitten  für  die  Wand  und  Dachtafcln  zufammenfetzt ,  welche 
mit  Falzen  übereinander  greifen  und  mittels  mehrerer  an  ihren 
inneren  Wänden  befeftigten  Stützen  auf  anfehraubbaren  Fufs- 
bodenplattcn  ruhen,  fo  dafs  der  Fufsboden  (»,2»»'  Uber  dem  Erd- 
boden liegt.  Querhölzer  in  den  Kiften,  die  bei  der  Verpackung 
umgeklappt  werden,  aber  lieh  hoch  flellen  laffen ,  dienen  zur 
Verfteifung  der  Dielung. 

Entfprcchcnd  der  gröfseren  Länge  hat  die  Baracke  jetzt 
2  Querreihen  von  rtützenden  Pforten.  Die  Wandtafeln  fitzen  in 
einer  Nut  des  Fufsboden* ,  find  hier  mit  befonderem  Keilver- 
fchlufs  zu  befefligen,  greifen  an  ihren  Iüngsfcitcn  mit  Falzen 
übereinander,  find  paarweife  durch  5  Gelenke  verbunden  und 
an  den  freien  Kanten  mit  Haken  und  Ocfen  verfehen,  durch 
welche  fie  untereinander  und  mit  den  Dachtafeln,  in  deren  Fugen 
fie  greifen,  befeiügt  werden.  Die  befonders  zubereitete  Pappe 
der  Tafeln  erhielt  zur  Verftärkung  an  der  Kahmenfcite  einen 
Jutebezug,  aufsen  zweimaligen  Oclfarbenanflrich.  —  In  jeder 
Längswand  (Fig.  237  «••)  befinden  fich  6  Fenfler  und  13  ver- 
glafle  Luken  (Legfeheiben),  in  jeder  Giebelwand  eine  Thür  mit 
grofsetn,  darüber  liegendem  Fcnfter,  und  da*  Dach  hat  2  dach- 
reiterartige  Auffätze ,  die  mit  drehbaren  Glasfenflern  fchlicfsbar 
find.  Das  Mittelfeld  jeder  Wand  kann  aufgeftcllt  werden.  Die 
Thür  der  rückwärtigen  Stirnwand  führt  zu  dem  nur  überdeckten 
Vorraum  des  aufsen  angehängten  Aborte*  ,  deffen  Thür  erfl  ge 
öffnet  werden  kann,  wenn  die  Saaltliür  geschloffen  ifl. 

Zwei  Baracken  füllen  ein  offenes  l'onvoy  oder  einen  großen 
gefchloffcnen  Güterwagen. 
Eine  Baracke  erfordert  auf  gutem  Pflartcr  1  Rollwagen,  auf  guten  Wegen  2  zweifpännige  und  im 
F'elde  3  bis  4  folche  Wagen;  ihre  Aufflellung  kann  bei  nicht  ungUnfligem  Wctler  durch  10  ungeübte  Per- 
fonen  in  8  bis  IO  Stunden  erfolgen.  Sie  widerfUnd  in  Colbcrg  einer  Windftärke  von  Nr.  9  bis  12  der 
12  ledigen  Skala  und  dem  Sehncedruek.  Die  durch  Glaferkitt  zu  dichtenden  Fugen  zwifchen  den  Dach- 
tafeln Überklebt  man,  um  fie  dicht  zu  halten,  mit  Segeltuch;  auch  kann  man  den  Decklciftcnvcrfchluf* 
der  »Leinwandbaracke*  (fiehc  Art.  424,  S.  252)  auf  das  Dach  anwenden.  Moostori  Füllplatten  zwifchen 
den  Pappfchichtcn,  die  leicht  desinfizierbar  find,  und  eine  Verftärkung  der  Rahmendicke  von  4  auf  5cm 


Fig.  234  bis  236. 


I  <—.  1 

'  ,»  w.  Cr. 

Preisgekrönte  verfetzbare  Baracke 
von  Chrißoph  Unmack. 
(Syftem  Docker™). 
1885. 


•*♦)  Groftte  Lange. 
«*»)  Ira  Scheitel. 

««*)  Kakf  -Repr.  nach:  LAwoasnei  k,  v„  v.  Cmm  &  Wkksik,  a.  a  <>.,  ».  Aufl.,  S.  181. 
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Preufsifche.  15 m  lange  Militär-Lazarettbaracke 
(Mufter  Docker"*)  für  20  Betten. 


',  in  Rendsburg  und  Flensburg  auch  im 


empfehlen  fich  in  kaltem  Klima.  Die  dadurch  für  die  Heuung  erzielbaren  Vorteile  wiegen  in  anderen 
Gegenden  den  Nachteil  des  höheren  Gewichtes  nicht  auf. 

Ucbcr  die  Heizbarkeit  der  Baracke  fichc  Art.  430  (S.  254).    Im  Sommer  folgt  die  Temperatur  im 
Inneren  derjenigen  des  Zeltinneren  und  beträgt  etwa  2,4  Grad  C.  weniger  als  aufsen  ,   weshalb  eine  Be 
fchattung  durch  Bäume  empfohlen  wird.    Beim  OetTnen  der  Dachrcitcrfcnfler  und  der  6  I-egfcheiben 
windabwärts  ergab  fich  im  Sommer  ein  Kohlcnfäurc- 
gchalt,  der  dem  in  den  Zelten  gefundenen  nahe  kam. 
Bei  gefchloffenen  Thtlren  und  Fenftern  war  er  in  der 
Baracke  beträchtlich  höher,  weil  im  Zelt  noch  der  nicht 
fchliefsbare  Firflraum  zwifchen  den  Dächern  offen  blieb. 

Die  Baracke  erwies  fich  bei  der  Behandlung 
von  Wunden  und  äufseren  Verletzungen  als  günftig, 
bei  der  Behandlung  von  Rheumatikern  dort ,  wo  zur 
Erzielung  einer  wannen  Fufsbodentemperatur  der  Unter- 
bau abgefchlclTcn  und  eine  gleichmäßige  Temperatur 
erzielbar  war ,  als  unbedenklich ,  bei  Gelenkrheumatis- 
mus öfter  fehr  gtlnftig  und  vorteilhaft  für  akute  und 
chronifche  Erkrankungen  der  Atmungsorgane  mit  all- 
gemeinen Ernährungsflörungen  und  bei  fehlerhafter 
Blutmifchung.  Bei  Typhuskranken  konnte  in  Kolberg  i 
Winter  Bäderbehandlung  in  der  Baracke  ftattfinden. 

Einer  beschleunigten  Herftellung  gröfsercr  Mengen  von  Pappbaracken  würden 
der  Zeitaufwand  des  doppelten  Oelanftriches  der  Tafeln  und  das  mühfame,  gleich- 
zeitig ftattfindende  Verpaffen  dcrfclbcn,  fowie  der  ausgedehnte,  für  beides  be- 
nötigte, fchwerlich  erlangbare  gedeckte  Raum  entgegenftehen.  Dicfe  Erwägungen 
führten  zur  Konftruktion  der  Leinwandbaracke. 

Bei  diefer  find  die  Pappe  durch  wafferdichtes  Segeltuch  und  die  Verkoppelung  der  Tafeln  durch 
beiderfeitige,  mittels  Schraubenbolzen  und  Schraubenmuttern  auf  die  Fugen  geprefste  Deckleiflen,  die 
randfländige  Berührung  entbehrlich  machen,  erfetzt,  fo  dafs 
Scharnicrverbindungen  nur  zwifchen  Wandtafeln  und  Binder- 
ftielen  vorkommen.  Die  Wand-  und  Dachtafeln  erfordern 
keine  Verpackung  in  Kiften;  der  Unterbau  befiehl  daher  aus 
Schwellenrahmen,  Dielenträgern  und  Dielenplatten.  Alle  Übri- 
gen Teile  derfelben  entfprechen  derjenigen  der  Pappbaracke. 

Die  Leinwandbarackc  bietet  bezüglich  der  Lüftung  Vor- 
züge vor  der  Pappbaracke  infolge  der  I.uftdurchläffigkcit  der 
mit  Leinwand  uberfpannten  Kahmenftächen ,  die  jedoch  nicht 
als  Zug  empfunden  wird.  Ueber  die  Heilung  liehe  Art.  430 
(S.  254).  Die  Wandtafeln  geftatten  eine  fichere  Desinfektion 
mittels  flrömenden  Wafferdampfes ,  ohne  Schaden  zu  nehmen. 
Der  Aufbau  gcflaltet  fich  wegen  des  Deckleillenverfchluffes 
bequemer,  aber  nicht  wefentlich  fchncller  als  bei  der  Papp 

baracke.  Ihre  Verpackung  wird  erleichtert  durch  die  Möglichkeit,  die  durch  ZufammcnfchnUrcn  mehrerer 
Tafeln  zu  bildenden  Packflücke  beliebig  leicht  hcrllellcn  zu  können. 

Die  Haracke  von  zur  Nieden  (Fig.  238  i67)  foll  einen  Wechfel  in  der  Herftellung 
dreier  Zuftände  —  fette  Form,  Zeltgeftalt  und  Laubenform  —  in  leichter  Weife 
ermöglichen,  um  fic  fchnellen  Temperaturveranderungen  anpaflen  zu  können,  und 
erhielt  zu  diefem  Zweck  ein  eifernes  Gerippe. 

Die  eifernen  Giebel  und  Zwifchenbinder  lind  durch  L  Eifen  in  der  Längsrichtung  der  Wände  und 
des  Daches  verbunden,  an  denen  Flachfchicnen  hängen,  welche  die  Fugen  der  herausnehmbaren  mit 
li'rf>er-f'alttnflci/i(d\cr  Leinwand  befpannten  Rahmen  decken,  die  mittels  Vorreibern  feftgelegt  werden. 
Die  aufsen  mit  Kiftcnbrcttcrn  und  Dachpappe  belegten  Dachtafeln  hängen  am  tragenden  Firftholt.  Unter 
dem  Dachuberftand  liegen  t'efte  Fcnftcr ,   unter  diefen  Rollvorhängc    welche  im  Sommer  bei  geöffneten 


Fig.  238. 
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mit  geöffneten  Wänden  4er). 
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*•')  Fakf.-Reiir.  nach  ebtmiaf.,  S.  197. 
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Fig.  239. 
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Fig.  240. 


Wänden  und  in  allen  Jahreszeiten  hinter  den  gefchloffenen  Wänden  zur  Verhütung  von  fühlbarem  Spalten- 
zug herabgelaffen  werden  können.  Die  Baracke  hat  lieh  als  heizbar  bewährt  und  wird  in  verfchiedenen 
Gröfsen  ausgeführt. 

Die  nach  Angaben  Bernhardts  von  der  Firma  Grove  in  Berlin  hergcftellte 
Stahlblechbaracke  hat  hölzernes  Gerippe  ohne  Sparren. 

Zwifchen  den  Wand-  und  Firftfticlen  der  Binder  find  Streben  eingehängt,  die  mit  den  Zangen 
verbolzt  werden.  Eingehängte  Firfl-  und  Traufholier  verbinden  die  Binder;  Spreizftangen  zwifchen  Trauf- 
hölzern und  Zangen  ftcllcn  die  Längsverfteifung  her. 

Die  aufsen  mit  glattem  Stahlblech,  innen  mit  Brettern  bekleideten  Tafeln  greifen  unten  mit  Stiften 
in  Löcher  des  zufammenlcgbaren  Schwcllenrahmens  und  find  oben  wie  die  Dachtafeln  am  Traufholz  ein- 
gehängt.   Letztere  werden  am  Firflholz  mit  Kappen  gedeckt  und  mit  demfelben  verfchraubt.    Der  2cm 

Harke  Rollfufsboden  liegt  auf 
Lagerhölzern. 

Die  Baracke  erfordert 
keine  Verpackung  und  hat  fich 
im  Garnifonlazarctt  I  zu  Berlin 
bei  Abfchlufs  des  Unterbaues  als 
heizbar  bewährt.  Ohne  diefe 
Vorkehrung  war  die  Temperatur 
am  Fufsboden  infolge  der  zahl- 
reichen Ritze  des  Rollfufsbodeus 
Überall  niedriger  als  in  der  Papp- 
baracke. 

Die  Baracke  von 
Vogler  &  Noah  in  Han- 
nover hat  ein  zufammen- 
hängendes  und  zufammen- 
klappbares  Gerippe4  os). 

Die  5  zufammenlegbaren 
Binder  find  durch  Trauf-  und 
Firftpfetten .  fowie  durch  je 
zwei  Streben  verbunden ,  bezw. 
verfteift.  Die  mit  Eifenblech 
itberfpannlcn  Wandtafeln  haben 
Fültung  aus  Torfmaffe  oder 
Kalkpulver. 

Von  Vogltr  wurde  fpäter  ein  Gerippe  mit  einfacherem  Binder  gebildet,  das  mit  doppelter  Leinwand 
bekleidet  als  Barackenzelt  und  mit  feften  Wänden  als  Baracke  dienen  kann. 

Eifengerippe  erhielt  auch  die  Baracke  der  Sociite  noitvelle  des  conftruetions 
(Syftem  Tollet)  zu  Paris  (Fig.  239  u.  241 i69). 

Zwifchen  der  eifernen  Schwelle,  die  reifenförmig  auch  die  einfpringenden  Winkel  der  Baracke  um- 
kreift  und  mit  verfchlicfsbaren  Luftlöchern  durchbrochen  ift,  liegen  die  II  cm  (larken  Trägerbalken  für 
die  Fufsbodenplatten.  Die  fpitzbogenförmigen  Rippen  werden  im  Scheitel  durch  einen  hölzernen  Firft- 
balken  und  in  etwa  halber  Länge  durch  einen  zweiten  Reifen  verbunden.  In  denfelben  liegen  die  mit 
ihnen  verbolzten,  doppelten,  ihrer  Krümmung  folgenden  Holztafeln,  deren  eine  Seite  mit  lackiertem  Zink- 
oder  Eifenblech  benagelt  ift  und  zwifchen  denen  ein  lüftbarcr  Hohlraum  von  8cm  Tiefe  bleibt. 

Der  eigentliche  Krankenraum  von  9,oo  X  6,»o  ">  Grundfläche  und  3, so"1  Firfthöhe  erweitert  lieh  an 
den  Enden  um  die  2,to  X  2.so  m  grofsen  Nifchen  für  1  Wärterbett,  bezw.  1  Tifch  auf  14,«om  Länge  und  bietet 
187  «bm  oder  bei  einem  Belag  von  13  Betten  je  14,*s  cbm  und  bei  17  Betten  je  Hcbm  Luftraum.  In 
jeder  Nifche  find  2  Thürcn,  deren  eine  zu  dem  mit  Segeltuch  umkleideten  Abort  fuhrt.  Acht  Wand- 
platten haben  aufzuklappende  Leinwand  oder  Glasfcnflcr.  und  zwei  Wandklappen  in  der  Nähe  des  Firftes 
find  zu  öffnen.    Ueber  die  Firlllüftung  liehe  Art.  96  (S.  58). 


Fig.  24  t. 


Grundrifi 


KttC  ».  Gr. 
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Beim  Transport  werden  die  Wandtafeln  in  Kiften  verpackt.  Den  Aufbau  bewirken  4  ungeübte 
Arbeiter  in  20  Stunden.    Im  Sommer  können  an  den  Längsfeiten  Zeltdächer  ausgefpannt  werden4"). 

Ueber  die  verglcichsweife  Zufammenftellung  von  zwei  Leinwand-  und  einer 
Pappbaracke  in  dem  1891  zu  Tempelhof  errichteten  verfetzbaren  Lazarett  berichtete 
Menger  dem  Zentralkomitee  der  Deutfchen  Vereine  vom  Roten  Kreuz471). 

Der  Bericht  kam  zu  dem  Ergebnis,  dafs  der  Pappbaracke  befonders  ftlr  Herbft  und  Winter  und 
wegen  ihrer  4  bis  6  Wochen  erfordernden  Herfletlung  in  Friedenszeilen,  der  in  wenig  Tagen  herflellbaren 
und  luftigeren  Leinwandbaracke  dagegen  in  Kriegszeiten  und  im  Sommer  der  Vorzug  zu  geben  fei.  Die 
Heizung  der  Baracke  bedürfe  mit  Rückficht  auf  die  Befchaffenheit  des  Fufsbodens  einer  Verbeuerung. 
(Siehe  Art.  430,  S.  255.) 

Ueber  die  Heizbarkeit  der  preufsifchen  verfetzbaren  Lazarettbaracken  von  Pappe 
und  Leinwand  durch  eiferne  Oefen  ohne  und  mit  Lüftung  hat  die  preufsifche  Militär- 
verwaltung Verfuche  anftellen  laflen472). 

Die  DurchlifTigkeit  der  vielen  Wand-,  Fufsboden-  und  Deckenfugen  bedingt  die  Wahl  von  Ofen- 
grüfsen ,  die  für  einen  gröfseren  Raum  als  denjenigen  der  Baracke  berechnet  find.  Der  Betrieb  mufs 
aufserdem  ein  bei  Tag  und  Nacht  ununterbrochener  fein.  Unter  folchen  Umftänden  liefsen  fich  felbft  mit 
einfachften,  fog.  Kanonenöfen  15,«o  bis  18,»»  Grad  C.  (=  12  bis  15  Grad  R.)  erzielen.  Eine  gleich- 
m&faige  und  ausreichende  Erwärmung  wurde  weniger  durch  Kälte  als  durch  (lurmifches  Wetter  ge- 
flört,  wobei  die  eindringenden  kalten  Luftftrömc  die  Temperatur  an  der  Windfeite  um  6  Grad  herab- 
fetzten. Zur  Erzielung  einer  gleichmäfsigen  Temperatur  eigneten  fich  der  nicht  mit  Lttftungsvorrich- 
tungen  verfehene  Möhr  liri  (che  Zirkulationsofen  und  die  mit  folchen  verfehenen  A'eidetkhen  und  Käufer- 
fchen  Uefen. 

Bei  Einführung  fnfeher  Luft  durch  Luftungsöfen ,  Ocffnen  einiger  Legefcheiben  und  eines  Dach- 
reiterfenfters  erreichte  Nicolai  in  Freiburg  i.  B.  eine  ausreichende  und  die  gebotene  Raumerwärmung  nicht 
hindernde  Lufterneuerung,  folange  noch  auf  1  Bett  lfjcbm  Luftraum  entfielen. 

Die  Verwendung  von  Abzugsfehl oten  im  Gamifonlazarelt  1  zu  Berlin  (1890)  ermöglichte  durch 
Lüftungsöfen  bei  Schliefsen  aller  Oeffnungen  nach  Pfuhl  eine  »allen  Anfprüchen  genügende*  reine  Luft  (flehe 
die  umflehende  Tabelle).  Die  Lein  wand  barackc  erfordert  eine  viel  weniger  ausgiebige  Ofcnventilation, 
welche  hier  im  Notfalle  ganz  entbehrt  werden  kann47*).  —  Bei  diefen  Verfuchen  waren  2  Abzugsfchlote  in 
Thätigkcit.  Den  einen  bildete  der  Mantel  vom  Kauchrohr  des  in  der  einen  Ecke  flehenden  Ofens;  der 
andere  war  nicht  erwärmt  und  fland  in  der  gegenüberliegenden  Ecke.    Der  erflerc  zog  einen  Teil  der 
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*'*)  Siehe  ebtiidaf  ,  S.  119 

•'')  Sirhe:  Mungkr,  H.    Da«  tramtportable  B.irackenUiareth  ru   I  etnpelhof  vom  1.  Juli  bis  31.  Dccembcr 
I'ericht  von  dem  Central-Comitc  der  Deutfchen  Vereine  vom  Rothen  Kreuz.    Berlin  189».    S.  11  ff.,  fowie  S.  31. 
Siehe:  L*.s(.ENhKCk,  v.,  v.  C01  p.h  &  Wkknkr,  a.  a.  O-,  3.  Atifl  ,  S.  «7  bi»  »72. 
•;s)  Siebe  ebendaf.,  S.  365. 
*•♦)  Siehe  ebendaf.,  S.  »59. 
«")  Siehe  ebendaf  ,  S  161. 
««)  Siehe  ebendaf.,  S. 
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aus  dem  Mantclraum  des  Ofens  ftröraenden  Zuluft  an.  Ein  Abzugsfchlot  bedarf  daher  einer  gewiffen 
Entfernung  vom  Ofen,  um  gleichmäfsige  Durchlüftung  zu  erzielen.  Steht  der  Ofen  in  der  Mitte  des 
Raumes,  fo  wurde  man  an  jedem  Ende  einen  folchen  anzuordnen  haben 4,!). 

Der  Brennfloffverbrauch  wurde  in  Tcmpelhof  (1891)  von  Menger  bei  einer  vergleichsvreifen  Prüfung 
von  2  Leinwand-  mit  I  Pappbaracke  wie  in  nachflehender  Tabelle  feflgeflellt 4'*). 

Zur  Verwendung  kam  neben  Gtisler  (c\itn  Oefen  ein  LänholJt' (eher  eiferner  I.azareitofen  mit  Slurz- 
rlammenfcuerung,  mit  dem  fich  bei  völliger  Rauchverzehrung  und  zweimaligem  täglichen  AutTchtttten  eine 
gleichmäfsig  regelbare  Temperatur  erzielen  lief».  Empfohlen  wurde  die  Aufteilung  zweier  folcher  Oefen 
für  je  200  bis  300 cbn>  Rauminhalt  —  da  bei  einem  Ofen  von  doppelter  Leiflungsfähigkcit  die  Baracken- 
enden kühl  waren  —  und  möglichft  unmittelbare  Herausfuhrung  des  Rauchrohres  bis  zu  2,oo  '"  Uber  Dach. 
Der  Verbrauch  an  BrennflofT  i(l  aus  nachgehender  Tabelle  zu  erfehen.  In  der  Leinwandbaracke  zeigte 
fich  ein  flarker  Wärmeunterfchied  zwifchen  Bett-  und  Mannshöhe. 


Gattung 

Heizperiode 

Oefen 

Kohlen  verbrauch 

Zahl 

Gattung 

in  24  Stunden 

Pappbaracke  .    .  . 

22.  Nov.  bis  10.  Dez. 

1 

J.onholdt'icher  Ofen 

30  1  Steinkohle 

Pappbaracke  .    .  . 

1 1.  Dez.  bis  15.  Dez. 

1 

Lönholdt' (eher  Ofen 

150  bis  180'  feuchter  Torf 

Leinwandbaracke 

|     22.  Nov.  bis  15.  Dez. 

2 

Geis/er1 fche  Oefen 

120 1  Steinkohle 

43«- 
Ausnutzung 
der 


Auch  gemauerte  und  Kachelöfen  liefs  die  preufsifche  Militärverwaltung  für 
diefen  Zweck  prüfen. 

In  Thorn  wurden  in  zwei  Lazarcttbarackcn  je  2  Backflein-,  bezw.  2  Kachelofen  aufgeteilt,  um  ihre 
Wirkung  zu  vergleichen ;  man  heizte  mit  dem  einen  früh ,  fchlofs  ihn  nach  3  Stunden  und  heizte  abends 
genau  fo  mit  dem  anderen;  das  Ergebnis  war  bei  den  Kachelöfen  12,»  und  bei  den  Backftcinöfcn 
12,«  Grad  R.  Mit  zerlegbaren  Kachelöfen,  aus  4  Teilen  beflehcnd ,  erzielte  man  bei  —  11  Grad  R.  im 
Freien  eine  gleichmäfsige  Erwärmung  von  13  bis  14  Grad  im  Inneren4").  * 

Zur  Niedert  «"•)  fchlug  vor,  die  Verbrennungsgafe  des  eifernen  Ofens  durch  einen  aus  Luftziegeln 
mit  Luftzügen  gemauerten,  neben  dem  Ofen  errichteten  Schirm  zu  leiten,  was  (ich  bei  der  Heizung  von 
Bahnwärterhäufern  bewährt  haben  foll. 

Eine  Ausnutzung  der  Rauchwärme  ift  in  verfchiedener  Weife,  zum  Teil  auch 
für  die  Erwärmung  der  Zu-  und  Abluft,  in  Vorfchlag  gebracht  worden481). 

Tollet  liefs  das  Rauchrohr  des  in  der  Barackenmitte  flehenden  Ofens  lieh  gabeln  und  führte  es  Rauchvräimc 
beiderfeits  mit  geringer  Steigung  bis  zu  den  Giebclwänden  und  durch  diefe  in  das  Freie. 

Boequilfon  Hellte  die  Heizvorrichtung  an  ein  Barackenende  und  gab  dem  unter  der  Decke  zum 
anderen  Ende  geleiteten  Rauchrohr  einen  durchbrochenen,  durch  die  Giebelwnnd  geführten  Metallmantel, 

um  in  entgegengefetzter  Richtung  Luft  anzufangen. 

Arnohti  e-  WieJcmann  ummantelten  das  zwifchen  2  Mantelöfen 
ihrer  kreisförmigen  Baracke  aufzeigende  Rauchrohr  doppelt.  Der  engere 
Mantel  für  die  Abluft  faugt  durch  den  Hohlraum  des  Fufsbodens  die  Ab- 
luft unter  den  Betten  ab  und  geht  mit  dein  Rauchrohr  hoch  über  Dach ; 
der  weitere  Mantel  zum  Anfaugen  der  Zuluft  ifl  mit  dem  Mantclraum 
der  Oefen  verbunden  und  reicht  nur  bis  wenig  ül>cr  das  Dach.  Eine 
befondere  Feuerung  im  Rauchrohr  ermöglicht  die  Sommerlüftung. 

Andere   verwandte  Vorfchläge  beziehen   fich  auf 
Einführung  der  Zuluft  durch  Wärmegraben,  wobei  die 
1  Ieizvorrichtung   innerhalb   oder  aufserhalb  des  Raumes 
Baracke  von  Uugede  ™).        angeordnet  wurde. 

«")  Siehe  el.endaf ,  S.  »63. 

*'*)  Sache:  Menge«,  «.  a.  O.,  S.  1»  (f.,  fowie  S.  3t. 

Siehe:  Langknukck,  v.,  v.  Coi.f.r  *i  Werne*,  a.  a.  O  ,  3.  Aufl.,  S  »47. 
•*«)  Siehe  ebemlaf  ,  S.  141. 
*«')  Siehe  ebendaf.,  S.  135  u.  114. 
«*•')  Fakt  Repr.  nach  ebendaf.,  Taf.  XIV. 
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Hu -uic  in  Paris  ftcllte  in  der  Baracke  2  eifeme  Ocfen  auf  und  führte  ihre  Rauchrohre  durch  einen 
Fufsbodenkanal  von  Eifenblcch ,  der  mit  der  Aufsenluft  Verbindung  hatte  (Fig.  24a4*').  Die  in  diefetn 
Kanal  erwärmte  Luft  foll  entweder  durch  verfehl iefsbare  OefTnungen  im  Fufsboden  in  den  Kaum  aus- 
Aromen  oder  die  Luftfchichl  im  Doppclfufsboden  und  in  der  Doppelwand  erwärmen. 

W'aldhautr  und  Wini/eßanJt**1)  empfahlen  nach  ihren  ruffifchen  Erfahrungen,  von  einer  Luftkammer 
aus,  in  welcher  ein  niffifcher  Bauernofen  Aeht,  die  erwärmte  Luft  durch  einen  Wärmcgrabcn  mit  griten- 
artigen Seitenkanälen  in  dem  au«  I.chmfchlag  hergeftellten  Fufsboden  einzuführen  und  den  Schornflein 
behufs  Abzugs  der  Luft  in  die  Krankenräume  zu  legen  und  zu  ummanteln. 

In  der  /V/m'fchen  Wagenbaracke4*')  wurde  der  Rauch  durch  eiferne  Rippenkörper  im  Zuluftkanal 
vom  Feuerraum  unter  dem  Fufsboden  aus  nach  beiden  Enden  des  Raumes  und  dort  über  Dach  geleitet. 


43» 

Kenn- 
reichnung- 


433 
Fuf»boden. 


434 

Zcltgtiaft. 


2)  Zeltbauten. 

Das  Zelt,  die  alterte  Form  verfetzbarer  Krankenunterkunftsräume,  ftellt  zu- 
gleich die  beweglichfte  und  luftigfte  Geftalt  derfelben  dar,  wenn  es  nach  allen  Seiten, 
je  nach  der  Windrichtung,  geöffnet  werden  kann.  Ein  Zelt  befteht  aus  einem 
Stützwerk,  welches  einen  raumbildenden  gewebten  Mantel  trägt,  und  mufs  fich  auf- 
schlagen und  abbrechen  laffen,  ohne  dafs  dabei  feine  Teile  leiden.  Die  Beweglich- 
keit der  Zelte  foll  für  beftimmte  Zwecke,  wie  für  den  Fcldlazarettdienft,  fo  weit 
als  möglich  getrieben  werden,  kann  aber  bei  regelmäfsig  an  einer  beftimmten  Stelle 
benutzten  Zelten,  wo  felbftändige,  dauernd  oder  doch  für  längeren  Bedarf  errichtete 
Gerüfte  vorhanden  find,  auf  den  Zcltmantel  cingefchränkt  fein.  Dementfprechend 
find  die  leicht  verfetzbaren  Zelte  von  den  letzteren,  den  Barackenzelten,  getrennt 
zu  befprechen,  zwifchen  denen  die  aus  mehreren  Zelten  zu fammenge fetzten  Zclt- 
fäle  ftchen. 

Bei  genügend  vorbereiteter  oder  dauernder  Zeltverwendung  gilt  bezuglich  der 
Zeltfufsböden  das  bei  den  Baracken  in  Art.  365  (S.  221)  Gefagte.  Mufs  man  den 
Erdboden  benutzen,  fo  fucht  man  einen  ftaubfreien  Grund  oder  belegt  ihn  mit  einer 
undurchläffigen  Decke,  wie  Wachstuch  oder  dergl. ;  doch  bleibt  die  Sicherung  der 
Trockenheit  des  Fufsbodens  durch  Herftellung  eines  Grabens  um  das  Zelt  herum 
erftc  Bedingung  für  die  Benutzung  der  Zelte  als  Krankenunterkunftsräume.  Wo  man 
innerhalb  des  Zeltes  den  Untergrund  nicht  vor  Verunreinigungen  fehützen  kann,  foll 
man  das  Gelände  öfter  wechfeln.  Bretterböden  follten  daher  auseinandernehmbar 
fein,  was  zugleich  ihre  Reinigung  auch  dort  erleichtert,  wo  fie  fonft  länger  würden 
liegen  können. 

Das  Zeltgerüft  ift  auf  das  notwendigftc  Stützwerk  cinzufchränken  und  mög- 
lichft  widerftandsfähig  herzuftcllcn.  Vom  Rifen,  welches  fchon  1840  in  Preufsen 
und  fpäter  von  1866 — 80  in  den  reglementsgemäfsen  Zelten  dafelbft  Verwendung 
fand,  kam  man  ab,  weil  das  Eifcngcftcll  vielfach  durch  Sturm  erheblich  litt  und 
dann  die  Zelte  unbrauchbar  machte,  wie  1870  am  Bahnhofe  zu  Saarbrücken,  oder 
doch  teilweife  durch  Holz  erfetzt  werden  mufste,  wie  in  Gravclotte485).  Bei  dem 
zum  Teil  aus  Drahtfeilen  konftruierten  kreisförmigen  Zelt  von  George  Turner 
feheuerte  fich  der  Mantel,  wo  er  auf  diefen  Seilen  lag,  leicht  durch186).  Hingegen 
bewahrten  fich  nach  dem  Sanitatsbericht  die  englifchen  Zelte  in  Neuwied  mit  feftem, 


*"»J  Siehe:  Wai  uiiv.u,  C  &  A.  Windei  i.amt.   Etnchtung  und  Errichtung  ttanfportabler  Uaracken  und  Baracken- 
laiatethe.    Deutfche  Zeitfclir.  f  Chirurgie,  IM  XXIX    1^9!,  S.  ao»  ff. 

**')  Siehe    LAxr.KVMi.:.  «:,  v  ,  v.  Cor««  &  Wbnse»,  a   a    O.    ».Aufl.,  S,  ijü, 
*"*;  Siehe:  Sanilaubcricht,  S.  335  u.  31B. 
Siehe:  Es  an-,  a   a  O  ,  S.  359. 
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gedrungenem  Eifengerüft187),  und  im  neuen  Zelt  von  Curd  Hahn  liegt  ein  aber- 
maliger Vcrfuch  mit  einem  eifernen  Stützwerk  vor.  Solches  ift  jedenfalls  bei  länger 
benutzten  Zelten  in  Krankcnhäufern  vorzuziehen,  wobei  die  neueren  Erfahrungen 
an  Zelten  in  Keflaurationsgärten  verwertbar  find. 

Da  die  einzelnen  Teile  de*  Stutzwerkes  das  Gewebe  möglichft  wenig  berühren  füllen,  weil  befunden» 
an  folchen  Stellen  Waffcr  durchlecken  kann  ,  vermeidet  man  thunlichfl  Sparren  und  fpannl  die  Zeltdcckc 
freitragend  mittels  Schnüren  von  den  mittleren  Stutzen  nach  Zcltpflocken  oder  nach  Zäunen  aus,  welche 
außerhalb  des  Zeltes  parallel  mit  feinen  Wanden  flehen.  Sind  mehrere  Mittelfttltzen  vorhanden,  fo  ver- 
bindet man  fie  durch  einen  Firftbalken  oder  durch  eine  über  fie  hin  weggezogene  Sturmletne  zu  einem 
Bockgerüft.  Die  Seitenwände  befeftigt  man  an  felbftändigen  Gcruftcn ,  an  Stangen  oder  am  Zeltdach. 
Bcfonderc  Wandpfoflcn  find  zu  beiden  Seiten  von  Fenflern  und  Thürcn  vorzufchen;  doch  fehlen  Fenfler 
mcifl  ganz,  wo  die  Durchläffigkeil  des  Stoffes  für  Licht  geniig!.  Die  fchon  genannten,  von  den  Zeltenden 
nach  Erdptählen  gefpannten  Slurmleincn  erfetzen  die  Verftrebungen  in  der  Längsrichtung,  find  aber  fo 
anzuordnen  ,  dafs  fie  die  Zugangswege  nicht  verfperren.  Im  kleinen  öfterreichifchen  Marfchzelt  für  zwei 
Kranke,  welches  Er  ans  befchreibt  *"*),  waren  die  Sturmkincn  in  das  Zelt  verlegt  und  bildeten  die  4  Dach- 
grale,  wie  dies  auch  beim  neuen  Zelt  von  Curd  Hahn  in  ähnlicher  Weife  gefchehen  ift. 

Den  gewebten  Stoßen,  aus  welchen  die  Zelthülle  hergeftellt  wird,  fucht  man      ^  ^ 
möglichft  ihre  Porofitat,  die  Luft  und  Licht  durchläfst.  zu  erhalten,  wahrend  d  IC   und  Decke. 
Stoffe  für  Warme,  Kälte  und  Regen  thunlichft  undurchläffig  fein  follen. 

Zur  Verwendung  kommen  Gewebe  aus  Baumwolle,  Hanf  und  Flachs,  Wolle-  und  geinifchten  Stoffen. 
Baumwollengewcbc  find  nndurchläffiger  gegen  Waffer  als  leinene.  In  kalten  Gegenden  zieht  man  Woll- 
floffe  vor,  die  je  flärker  um  fo  luftundurchläffiger  werden.  Für  heifses  Klima  find  weifte,  für  kaltes 
Klima  braune  Zehe  empfohlen  worden. 

Die  Behandlung  der  Stoffe  durch  chemifche  Flüffigkeiten  ift  darauf  gerichtet ,  fie  dauerhafter  und 
feuerficherer  zu  inachen,  vor  allem  aber  ihnen  bei  Durchnäffung  die  Neigung  zum  Schrumpfen  zu  nehmen, 
was  zur  Lockerung  von  Pfählen  und  Stutzwerk  oder  zum  Einreiben  der  Zeltdcckc  führt,  immer  aber  die 
Standfcftigkeit  dts  Zeltes  gefährdet. 

Zur  weiteren  Sicherung  der  I'orenluftung  überfpannt  man  das  Zelt  mit  einer 
zweiten  Decke,  unter  Belaffung  eines  Abftandes  zwifchen  beiden,  oder  ummantelt 
es  vollfländig. 

In  diefen  Fällen  Hellt  man  den  Mantel  aus  wafierdicht  präpariertem  »Zeltftoff«.  das  Innenzelt  aus  Segel- 
leinen her,  welches,  foweit  es  nicht  umhüllt  ift,  gleichfalls  wafferdicht  gemacht  wird,  und  giebt  dem  Raum 
zwifchen  Zelt  und  HUlle  Verliindung  mit  der  Auftentuft,  wodurch  man  auch  das  Zeltinnere  am  bellen  vor 
den  Schwankungen  der  Außentemperatur  und  vor  der  L'cl>erhitzung  fchützt. 

Die  Luftbewegung  zwifchen  Mantel  und  Zelt  war  in  den  Zelten  des  liöpita!  Cochin  zu  Paris  (fiehc 
Art.  447,  S.  262)  nach  Ar-  Fort  um  fo  lebhafter,  je  flärker  die  Sonnenflrahlen  wirkten.  Die  Innen- 
temperatur flieg  bei  49  Grad  C.  in  der  Sonne  bis  auf  28  Grad  C. ,  ohne  infolge  der  lebhaften  Luft- 
bewegung im  Zelt  unerträglich  zu  werden,  und  war  niedriger  als  in  den  Baracken  von  St.-Louis;  anderer- 
feits  fank  fie  in  kalten  regnerifchen  Nächten  nicht  unter  13  Grad  C.4""). 

Den  Vorzügen  einer  folchen  Umhüllung  mit  Luftfchicht  flehen  die  Nachteile 
des  dadurch  vermehrten  Gewichtes,  fomit  geringere  Beweglichkeit  gegenüber. 

Ueberall,  wo  das  Stützwerk  die  ZelthUlle  berührt,  ifl  letztere  vor  dem  Durchreiben  durch  Ver- 
doppelungen zu  fchützen.  Die  Ränder,  welche  auf  den  Erdboden  aufftofsen,  werden  öfter  mit  undurch 
dringlichen  Stoffen  befetzt.  Bei  grofsen  Zelten  trennt  man  Wände  und  Dach.  Krflere  müffen  fich  leicht 
heben  oder  ganz  befeitigen  laffen.  Bei  doppelten  Dachflächen  hängt  man  die  innere  an  den  Firllbalken 
an;  erwunfeht  wäre  es,  diefelbe  leicht  abnehmbar  zu  machen,  um  fie  bei  gutem  Wetter  der  Luit  und 
Sonne  ausfetzen  zu  können. 

Das  Scilwcrk,  welches  zur  Beteiligung  der  Gewebe  dient,  ift  möglichft  einzufchränken  und  fo  an- 
zuordnen, dafs  es  thunlichft  wenig  in  der  Umgebung  hinderlich  wird.  Soweit  Seile  zum  Spannen  von 
Flächen  dienen,  find  fie  mi:  Vorrichtungen  zu  verfehen,  die  das  Nachlaffen  beim  Zufammcnziehen  der 

«1)  Siehe:  Saniut«btticht  etc  .  S.  367. 
«»*>  ii«h«:  Evans,  a.  .1.  O..  S  38» 

**)  Sier.e-.  l-r  Fmi  r .  I.  /Vj  ktytaux  /.,«,  /,•«.'.•.  Catttlt  htcd.>maJaift  dt  mtdtiim  tl  dt  thirurgit  it£v, 
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Stoffe  ermöglichen,  l'eber  verfchiedene  Befeftigungsmittel  der  Stoffflächen  untereinander  Anden  fich  bei 
den  nachfolgenden  Itcifpielen  Angaben. 

Im  gefchlofi'enen  Zelt  entbehrt  der  Kranke  den  Ausblick  in  das  Freie;  der 
nötige  Lichtzutritt  hängt  von  der  Porofität  des  Gewebes  ab,  mit  deren  Schwinden 
die  Lichtmenge  abnimmt.  Dagegen  wird  die  Art,  wie  das  Licht  eintritt,  welches 
gleichmäfsig  alle  Winkel  durchdringt,  als  wohlthuend  für  die  Kranken  bezeichnet. 
Die  Urteile  der  Benutzbarkeit  von  Zelten  zu  operativen  Zwecken  find,  je  nach  den 
angewendeten  Stoffen  und  ihrer  Anordnung,  verfchieden.  Das  Einfetzcn  von  Glas- 
fenftern  bietet  Schwierigkeiten,  die  fich  bei  ummantelten  Zelten  noch  fteigern. 

Im  Zelt  von  Cur,/  Hahn  find  in  jeder  äufseren  Dachfläche  au*  dem  Zelltuch  2  Rechtecke  aus- 
gefchnitten  und  dafür  befonders  präparierte  dichte,  weifte  Leinwandflächen  eingenäht.  Das  durch  letztere 
eindringende  Licht  fcheint  auch  durch  das  leinene  Innenzelt  und  erhellt  den  Raum  ausgiebig.  —  Das 
Tortoife-Zclt  hat  2  cingefelzte  Glasfenfter  an  den  kurzen.  3  an  jeder  Längsfeile  und  6  in  der  Dachfläche. 

Jedes  Zelt  erfordert  für  den  gcfchloffencn  Zuftand  Lüftungsmittel  zur  Ergänzung 
der  Porenlüftung  bei  feuchter  Luft  und  bei  Näffc,  fowic  zur  Befeitigung  über- 
fchüffiger  Luftfeuchtigkeit,  welche  den  Zelten  fchädlich  wird.  Zuluftöffnungen  find 
jedoch  mit  Vorficht,  wegen  des  Zuges  beim  Oeffnen  der  Eingänge  und  des  Ein- 
dringens von  Regen  und  Wind,  anzulegen.  Daher  hat  man  fich  vorzugsweife  mit 
Abluftöffnungen  begnügt. 

Wagrechte  Schlitze  oder  Wandlocher,  die  man  durch  Sioffflreifen  deckt,  laffen  Regen  und  Wind 
meifl  durch,  wie  im  früheren  Unger'kben  Zelt,  wo  fie  fich  zwifchen  Wand  und  Dach  nicht  bewährten.  — 
Michaelis  fchlug  vor,  kleine  mit  Jalouiien  gefchützte  Oeffnungen  anzulegen.  —  Im  Zelt  von  Curd  Hahn  hat 
das  Inncnzclt  einen  fchmalen  Firllfchliti  und  der  Manicl  fchliefsbare,  lukenartige  Oeffnungen  an  den  Firfl- 
enden.  —  Im  Tcrtoife  Zelt  verbinden  Lüftungsrohre  beide  Hullen.  —  Im  fatteldachfbrmigen  preufsifchen 
Zelt  (Fig.  245.  S.  261)  lieht  der  zwifchen  beiden  Dachflächen  bleibende  Hohlraum  durch  jcdcrfeits 
4  Lüftungsausfchnittc  im  Unterdach  mit  dem  Zelt,  durch  feine  offenen  Giebelfeiten  und  eine  I.Uftnngs- 
fcheibc  von  O.ei  m  Durchmeffer  auf  dem  Mittelftänder  mit  der  Aufsenluft  in  Verbindung.  —  In  den  zwölf- 
eckigen Zelten  zu  Hamburg-Eppendorf  läfst  fich  die  fchirmartiKc  Spitze  heben,  deren  Stiel  in  dem  röhren- 
förmigen Ständer  gleitet. 

Die  Verfaffer  der  Transportablen  Baracke-  wollen  die  Verwendbarkeit  der 
Zelte  bei  uns  auf  die  Zeit  vom  Mai  bis  Oktober  eingefchränkt  wiffen,  weil  im  Winter 
die  Lufterneuerung  in  Zelten  ohne  völlige  Veränderung  ihres  Wefens  infolge  des 
gebotenen  Abfchlufies  ihrer  Wände  unzureichend  werden  würde190).  Zelte  konnten 
nach  den  Berichten  durch  Fcuerftellen  innerhalb  derfelben,  durch  Feuerkanalheizung 
oder  durch  Sammelheizung  öfter  ausreichend  erwärmt  werden.  Doch  fehlen 
Meßlingen  über  den  Kohlenfäuregehalt,  bezw.  über  den  Luftwechfel  während  der 
Heizung,  fo  dafs  bezüglich  des  Wertes  ihrer  Heizung  noch  nicht  endgültig  geurteilt 
werden  kann.    Diefer  wird  wefentlich  von  der  Konftruktion  abhängen. 

In  ummantelten  Zelten,  wo  die  innere  Zelthulle  trocken  bleibt,  läf*t  fiel»  vermutlich  fchon  durch 
ihre  Poren  und  Spalten  infolge  der  Tempcraturuntcrfchiede  von  Aufscn-  und  Innenluft  ein  Luftzutritt 
erreichen,  wenn  man  dem  Mantclraum  Verbindung  mit  der  Auftcnluft  giebt. 

Liegt  die  Fcuerftelle  im  Zelt,  fo  bedarf  fie  des  Rauchabzuges. 

Hei  den  nordanicrikanifchcn  Ttitcn  Zelten  lag  die  offene  Fcuerllelle  in  der  Mitte  des  Raumc-s,  und 
<!er  k;tiiji  entwich  durch  eine  Oeffnung  im  Dach.  —  Im  Sihlty'/.Ax,  fowic  in  den  Zelten  von  Turner  und 
von  Curd  /f<i;i>i  benutzte  man  den  Schornftein  als  Zehftange,  wa>  bei  der  V  erpackung  de*  Zeltes  leicht 
Befchmutzungen  zur  Fulpc  hat.  —  In  der  Ukraine  bildete  man  Schornlleine  aus  im  Kreis,  gcflellten 
Stangen,  zwifchen  denen  Weiden  geflochten  wurden,  die  man  mit  I.ehm  bcflrich. 

Hanfe  empfiehlt,  an  Stelle  von  Ofenmäntcln  bretterne,  0,:.o  m  über  dem  Fufs- 
boden  beginnende  Schirme  zu  verwenden,  um  die  Wärmeftrahlung  unter  die  Betten 
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nicht  auszufchlicfsen 19 1).  Bei  Fuhrung  des  Rauchrohres  unter  dem  Fufsboden  in 
das  Freie  entfteht  Rauch,  wenn  der  Schornftein  nicht  hoch  genug  ift,  in  welchem 
Falle  er  durch  einen  Windfchirm  gefchützt  werden  mufs. 

In  den  rufllfchen  Zelten  im  ruffifch-türkifchen  Krieg  (1S78)  mit  einfacher  Lein- 
wandhülle genügte  die  Ofenheizung  nicht19*). 

Die  0,71  m  hohen  Wände  waren  innen  mit  dickem  grauem  Tuch  überzogen  und  erhielten  aufeen 
im  Winter  Strohfchuttung  oder  Maisftengelgeflecht,  gegen  welches  Erde  gehäuft  wurde,  und  Uber  das  Dach 
war  ein  Segel,  wie  im  amerikanifchen  Zelt,  gefpannt. 

Eine  Kanalheizung  erhielten  nach  dem  Vorbild  der  Goldgräbcrzelte  in 
Kalifornien  die  nordamerikanifchen  Zelte  (1864). 

Vor  der  Thür  des  Hofpitalzeltes  ftcllte  man  durch  Ausheben  des  Erdreiches  eine  76  c,n  (—  21/*  Fufs) 
tiefe  Grube  her,  leitete  von  diefer  einen  Graben  durch  das  Zelt,  der  auf  der  anderen  Seite  desfclhen  in 
einen  Schornftein  mündete.  Der  Graben  wurde  im  Inneren  des  Zeltes  mit  Platten  aus  Eifcnblech,  die  das 
Quartiermeiftcrdepartemcnt  lieferte,  bedeckt.  Das  in  der  Grube  entzündete  Feuer  »hielt  das  Innere  des 
Zeltes  auch  im  kalteften  Wetter  behaglich  warm.  Uei  den  Wcftarmccen  deckte  man  den  Graben  mit 
regelmäßig  gelagerten  Eifenbahnfchienen*  ab. 

Mit  diefer  Kanalhcizung  hat  man  auch  Erwärmung  der  Zuluft  verbunden. 

Ti>mk;ttt  «£»••  Xortens  bildeten  in  ihrem  TortoifeZelt  (Fig.  243  u.  2444,J)  das  Rauchrohr  im  Wärme- 
graben halbkreisförmig  und  deckten  den  Graben  mit  durchlochten  Blechen  ab. 

Avam*"')  heizte  die  aus  5  bis  6  Zelten  beftehen- 
den  Zeltpavillons  der  amerikanifchen  Ambulance  zu  Paris 
(1S70— 71;,  indem  er  in  die  Grube  vor  dem  Zelt  einen 
eifernen  Ofen  Hellte,  von  deffen  Steinmantel  einen  Warm- 
luftgraben  durch  den  Zeltpavillon  entlang  führte  und  in 
diefen  das  Rauchrohr  des  Ofens  legte.  Der  Graben  war 
leilweifc  abgedeckt.  Bei  — 1,7  Grad  C.  Aufsentufi  wurden 
durchfehnittlich  14,7  Grad  C.  Innentemperalur  erzielt. 
Die  Wärme,  welche  dem  Erdreich  zugeführt  wird,  teilt 
ftch  nach  Evam  durch  Leitung  und  Strahlung  im  Erd- 
boden gleichfalls  dein  Saale  mit. 

Eine  nach  dem  Sammelfyftem  ausge- 
bildete Wafferheizung  erhielten  die  Zeltfäle 
des  Garnifonlazaretts  in  Köln  (1870 — 71 

Die  Heizung  wurde  unter  Leitung  des  Ingenieurs 
L<ing(n    ausgeführt.     Die    KefTel    beider  Zeltgruppen 
In  jedem  Zeltpaare  liefen  2  Rohrleitungen,  die  auf  Hocken 
Uberbrückt  waren,  an  den  Wänden  ent- 


Fig.  243. 


guerlchniit   -  '  jn,  w.  Gr. 


Fig.  244. 


Warmeütaben. 

Heizungsanlage  des  Tot  toi/e  Zeltes  von 
Tomkitts  Aw/iiw'"), 


hatten  einen  gemeinfehaftlichen  Schornftein. 

ruhten,  zwifchen  beiden  Sälen  tfoliert  und  hier  durch  eine  Ramp 
lang;  fie  gematteten  zugleich  Waffercntnahmc  innerhalb  derfclbcn.  In  den  Sälen  III  und  IV.  wo  ftärkere 
Rohre  verwendet  wurden,  erzielte  man  bei  kochendem  KeffelwafTer  17,s  bis  15,»  Grad  C.  bei  einer  Aufsen- 
temperatur  von  12,-.  bis  15  Grad  C.  Kälte,  wobei  die  Fenfter  offen  bleiben  konnten  und  kein  Zug  be- 
merkbar war. 

Aborte  find  in  nächfter  Verbindung  mit  den  Zelten  unerläfslich ,  wenn  nicht 
eine  ftarke  Befchmutzung  der  Zeltumgebung  und  des  Zeltfufsbodens  eintreten  foll, 
auf  welchen,  wenn  das  Zelt  natürlichen  Boden  hat,  die  Wärter  oft  die  Nachtgeschirre 
ausgiefsen. 

Die  Zeltform  wird  durch  die  Dachform  beftimmt,  die  rings  abgewalmt  oder 
fattclförmig  ift.    Andere  Formen  bieten  dem  Wind  zu  viel  Angriffsfläche.    Das  Zelt- 


•*•)  Siehe:  H aase,  a.  ■   O  ,  S.  53  ff. 

*M)  Siehe:  Gm  DUNJif  R<;.  l'nferr  Zelte  (tuififch).  Referat  Nif  om'»  hierüber  in  :  Roths  Jahieibctichu-  1681  —  8»,  S  109. 
*")  Fakf.-Repr.  nach:  La  sr.lt  Mi  nie,  v,  v.  Cms  &  Wkuser,  *    a    O,  3.  Aufl.,  8.413,  Kig  ;yb  u.  79c). 
♦»♦)  Siehe;  Evaxs,  a   a.  O.,  S  537  ff 

Siehe:  Lf.vt.    Die  Heiicimichtuiig  im  Zelllazarclh  dci  Oainif' iilaiatclhci  in  Köln.    Kc-TiefponJenihl.  dci  nieder. 
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dach  kann  unmittelbar  auf  dem  Hoden  liehen  und  kegel-  oder  manfardenförmig 
fein  oder  durch  Wände  vom  Boden  getrennt  werden.  Die  erftere  Form  bietet  wenig 
begehbaren  Raum  und  tote  Winkel.  Auch  manfardenartige  und  Wandzelte 
entfprechen  den  Bedürfniffen  der  Krankenpflege  nur  bei  genügend  hohen  Wänden 
gänzlich. 

Zelte  mit  hohen  Wänden  laffen  fich  leichter  rein  halten.  Ihre  Höhe  kann 
bei  fatteldachförmigen  Zelten  etwas  geringer  fein  als  bei  rings  abgewalmten. 

Die  Dachneigung  hängt  von  der  Art  der  Ausfpannung  der  Dachflächen  ab. 
Je  flacher  das  Dach  ift.  um  fo  länger  werden  die  Schnüre  und  der  Platz,  welchen 
es  erfordert,  wenn  man  es  nicht  zwifchen  Zäunen  fpannen  kann. 

Für  den  Grundrifs  kommen  nur  viereckige  Zelte  mit  geraden  oder  halbkreis- 
förmigen Enden  und  Kreiszcltc  in  Betracht. 
444  Die  Mafse  des  Zeltinneren  verfchiedener  Zelte,  foweit  dasfelbe  als  Kranken- 

D"n!l*e    räum  benutzt  wird,  finden  fich  in  nachgehender  Ueberficht. 
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<*)  Ver  fetzbare  Zelte. 

Die  verfetzbaren  Zelte  fiir  Kranke  und  Verwundete  entfprechen  faft  durchweg 
den  im  Feldlazarett  entftandenen  Typen.  Der  Fclddienft  verlangt  möglichft  geringes 
Gewicht  und  einfache  Konftruktion,  deren  Teile  leicht  vorübergehend  erfetzbar  find. 
Die  Zeltgröfse  ift  nach  Wagen-,  Tragtier-  oder  Menfchenlaften  zu  bemelTcn,  je  nach- 
dem man  die  Beweglichkeit  fteigern  will. 

Die  Hauptanordnung  einiger  allfeitig  abgewalmten  Zelte  ift  aus  folgenden 
3  Beifpielen  erfichtlich. 

Das  ältefte  Zelt  diefer  Art  ift  das  aus  dem  Orient  flammende  englifche  Markifcnzclt  für  lo  Helten, 
welches  von  2  Ständern  mit  Firftbalken  geftützt  wird  und  eine  doppelte  Hülle  hat,  die  einen  rechteckigen 
Unterteil  und  einen  ring*  abgewalmten  oberen  Teil  umfchlief>t.  Ventilatoren  und  eine  grofce  Klappe  im 
Oberteil  dienen  der  Lüftung;  auch  kann  das  »Fly»  gehoben  werden.  Das  Gewicht  beträgt  2^2 
(=512  Pfund)  und  cinfchliefslieh  der  65,:i  k«  (=  145  Pfund)  fchweren  Fufsbodcndccke  297,»?  **«••).  — 
Die  englifchen  Zelte,  die  1S70  auf  dem  Kochusberge  bei  Bingen  und  am  Turmchen  bei  Cöln4»7) 
(liehe  Art.  451)  benutzt  wurden,  hatten  die  gleiche  Gröfse  und  Grundform,  aber  einfaches  Dach 
und  Wände. 

Das  im  Winter  1895  96  in  Tempelhof  geprüfte  Zelt  von  CurJ  Hahn  in  Berlin  für  20  Betten 
walmt  fich  auf  rechteckigem  Grundplan  nach  allen  Seiten  manfardenartig  ab,  und  die  Ecken  find  bis  zur 
Wandhöhe  in  Geftalt  dreieckiger  Flächen  abgeftumpft.  Ueber  das  aus  Gasrohren  mit  Fufsbodcnblechen 
und  aus  Drahtfeilen  beftehende  Geruft  ift  die  Aufsendecke  von  Zelttuch  gezogen,  deren  einzelne  Teile 
unter  fich  und  mit  einem  die  Bafis  des  Zeltes  umgrenzenden  Drahtfeile  mittels  Gurtfchnallen  verbunden 
werden.  Das  Seil  ift  auf  dem  Erdboden  durch  eiferne  Schraubenpfähle  befertigt.  Das  leinene  (nnenzelt 
hängt  in  einem  Abfland  unter  dem  Aufscndach  und  hat  lotrechte  Wände.  In  der  Mitte  jeder  Wand  ift 
ein  Thürfeld  durch  Stellflangen  ausfpannbar.  Das  Spannen  und  Nachlaffcn  der  Zeltdccke  erfolgt  durch 
eingefetzte  Schraubengewinde  in  den  aus  Gasrohr  hergeflcllten  Stützen. 

Rechteckige  Grundform  mit  vierfeitig  abgewalmtem  Dach  gaben  A.  S.  Tomkins  und  A.  T.  Nerton 
den  Tot  toife  Zelten  für  20  Kranke,  die  als  Teile  eines  Feldlazaretts  in  ihrem  Wagen  bis  hart  an  den 
Kampfplatz  geführt  werden  follcn;  fic  können  Uber  diefem  felbft  (flehe  Fig.  243,  S.  259)  oder  unter 
Fnrtlaffung  desfelben  aufgefchlagen  werden,  haben  doppelte  Hülle <9S)  und  wiegen  170.»  >«e.  Die  lot- 
rechten Wände  find  an  den  kurzen  Seiten  mittels  Thürcn  durchbrochen.    Ueber  die  Fufsbodcnheizung  des 

Zeltes  fiehe  Art.  440  (S.  259).  Als  Abortraum 
dient  ein  1,»«  >;  0  »1  X  1«  bis  l.sjm  grofses, 
befonderes  Zelt. 

Die  4  weiteren  Beifpiele  zeigen 
Zelte  mit  Satteldachform. 

Das  neue  etatsmäfsige  preufsifchc  Kranken- 
zeit  vom  15.  Juni  18S0  für  12  Betten  (Fig.  245"») 
erhielt  ein  Gerüft  aus  3  in  hölzernen  Fufskreu- 
zen  ruhenden  Mittclftändem,  die  den  Firftbalken 
tragen,  4  Thürpfoften  mit  hölzernen  Untcrlags- 
brettchen  in  den  Gicbclwänden  und  ;ederfcils  9, 
zufammen  18  unmittelbar  auf  dem  Erdboden 
llchcnden  hölzernen  Zeltftangen  in  der  Flucht 
der  Längswandc.  Alle  Stützen  tragen  Dorne 
mit  Schraubengewinden;  auf  die  Zelt-  und  Thürflangcn  lind  «Puppen,  gefchraubt,  und  der  Firftbalken 
fetzt  fich  aus  zwei  Teilen  zufammen.  Das  überdach  überragt  das  untere  feitheh  um  l,oom,  wird,  wie 
das  mittels  Traggurten  am  Firftbalken  hängende  Unterdach,  auf  die  Spindeln  der  Thürpfoden  gefleckt 
und  von  da  an  bündig  mit  dielen  durch  jedetieiti  1 1  Hand  leinen  an  '1  Zngriemen  ausgefpannt.  Du-  Vor- 
hänge der  Giebel  find  am  Unterdach  angenäht  und  durch  je  3  Schnallen  mit  den  Seilenwänden  zu  ver- 


445- 
Kennilichnung 


Neues  etatsmäfsiges  preufsifches  Zelt 
vom  15.  Juni  1SS04**). 


«*<i  Siehe:  Pakkks,  E.  A  manuat  ff  firactUml  hycitnt,  1  Au  g.  London  189t. 
»»')  Sieht.  S.nitat.beticht  alc  ,  Tat  XXXIV  u  S.  33» 

«••)  Siehe:  L*Nr.*NntCK,  v  .  ».  Coi.uk  &  Werner,  a  a.  O,  1  Aufl.,  S.  309  ff. 
4»*)  Nach:  Lange,  a  ».  O.,  S.  6 


S.  5,5 


446 
Ring* 
»bgewulmte 
Zelle. 


447 

förmige 
Zelte. 


Digitized  by  Google 


262 


binden,  welche  auf  den  Dornen  der  kleinen  Zeltftangen  hängen,  mit  Lederriemen  am  Unterdach  angefchnallt 
und  am  Erdboden  angepflockt  werden.  8  Thürftangenleinen  und  3  Sturmlcincn  fichern  das  Zelt,  welches 
einen  Platz  von  etwa  19,a«  "/..  15,jo  n>  erfordert,  Ueber  feine  Lüftung  fiehc  Art.  437  (S.  258).  Die  Aufscn- 
mafse  find  <t,oo  X  T,»a  X  Lea  l>>»  4,s»  m.  Innen  ift  am  einen  Ende  ein  l,o«"»  breiter  Streifen  für  t  Abort 
und  1  Wärterbett  abgetrennt,  welche  zwifchen  der  Thürflangenflucht  und  den  Längswänden  liegen.  Der 
Krankenraum  mifst  8,00  X  X  1.««  ,jis  3,*2  m  und  bietet  162.JS,  fotnit  fttr  I  Bett  13,s«  chm  Luftraum. 
Das  Zelt  wiegt  425  kß.  Im  Winter  find  2  diagonal  gegenüberliegende  Ecken  für  die  Oefcn  freizuhalten. 
Man  (teilt  dann  jederfeits  5.  in  der  Mitte  2  Helten.  -  Für  den  erflen  Anaurm  im  Feld  berechnet 
die  Aufnahmefähigkeit  des  Zeltes  auf  30  bis  45  Verwundete  in  3  Reihen  und  bei  Ausfpannen  der  Seiten- 
wände auf  60  bis  75  in  5  Reihen,  fo  dafs  ein  Wagen  mit  2  Zelten  Obdach  für  120  bis  150  Verwundete 
befördern  könnte.  —  Unterfuchungen  im  Auguft  und  September  1885  mit  den  alten  (liehe  die  1.  Auflage 
[Art.  776,  S.  642]  diefes  Hefte»)  und  neuen  Zelten  ergaben  bei  meift  ungunfliger  Witterung  und  Schliefen 
des  unteren  Zcltrandcs  fowie  der  Eingänge,  namentlich  in  den  Zelten  ohne  Firfllüftung,  nach  anhaltendem 
Regen  im  Zelt  eine  dumpfige  Luft.  Die  Innentemperatur  blieb  1  bis  8  Grad  unter  der  höchflen  und  Uber 
der  niedrigflen  Aufsentemperatur.  Vorteilhaft  erwies  fich  die  Zcltbchandlung  fttr  folche,  »deren  Leiden  oder 
Kräftezuftand  den  Aufenthalt  in  freier  Luft  angezeigt  machten «;  fic  war  unbedenklich  für  Aeufsertichkrankc; 
Innerlichkranke  erforderten  eine  Auswahl  nach  der  Witterung,  befonders  bei  Erkrankungen  der  Almungs- 
organe, auf  welche  kühles  und  regnerifches  Wetter  ungünflig  wirkte.  Das  Licht  genügte  zur  Vornahme  von 
Operationen  und  gröfscren  Verbänden  nicht.  —  Bei  fpäteren  Unterfuchungen  (Mitte  Juni  1890)  im  Garntfon- 
lazarett  I  zu  Berlin  herrfchte  bei  kühler  Aufsentemperatur  im  Zelt,  fclbft  wenn  die  Vordereingänge  geöffnet 
waren,  eine  fchwüle,  dumpfige  Luft,  welche  auch  beim  Oeffncn  des  hinteren  Einganges  in  den  Ecken  blieb; 
die  Kleidung'ftückc  der  Infaffcn  waren  bei  trübem  und  naffem  Wetter  am  Morgen  empfindlich  feucht  und 
kalt,  und  der  Mangel  an  Sonnenlicht  machte  fich  «für  das  Wohlbefinden  der  Kranken  wie  für  die  Aus- 
übung der  Krankenpflege  ftörend  geltend«.  Der  Kohlenfäuregchalt  im  Zelt  Hellte  lieh  in  Taufendteilen  zu  0.«* 
bis  l,u  in  Kopfhöhe  und  zu  0«4  bis  0.:»  am  Fufsbodcn,  je  nach  der  Luftbewegung  und  Feuchtigkeit  i0'  ;. 

Das  kleine  mit  einem  Segel  Uberfpannte  amenkanifche  Ilofpitalzclt  von  1863  fafst  6  Betten.  Zwei 
eingegrabene  Pfoflen  aus  Efchen-  oder  Zedernholz  mit  Spindeln  an  den  oberen  Enden  halten  den  Firfl- 
balken  und  die  Zeltdecke,  welche  jederfeits  durch  7  Schnüre  auszufpannen  ill  und  rückwärts  ein  über- 
hängendes Ende  (Laptl)  hat,  das  zur  Ueberdeckung  mit  einem  Nachbarzelt  dienen  kann.  Durch  ebenfo- 
viele  Pflöcke  werden  die  Seitenwinde  und  durch  5  Pflöcke  jede  Stirnwand  am  Erdboden  befefligt. 
Zwei  an  den  Mittelpfoften  angebundene  Sturmleinen  fichern  das  Zelt,  deffen  Segel  jederfeits  durch 
7  Stricke  ausgrfpannt  wird.  1870  koftetc  ein  Zelt  400  Mark  100  Dollar),  und  fein  Gewicht 
von  70,»  1  k«  (—  I.V)">»)  ermöglicht,  dafs  ein  Maulefel  ein  Zelt  tragen  kann.  Das  Segel  wird  auch  zur 
Vergröfscrung  des  Zeltes  benutzbar,  wenn  man  es  an  feiner  rückwärtigen  Kante  auf  die  Spindel  des 
vorderen  Zcltpfoftcn*  hängt,  einen  neuen  Firftbalken  und  Zcltpfoflcn  improvifiert  und  das  Segel  fcitlich 
ausfpamit,  fo  dafs  eine  Veranda  vor  dem  Zelte  entfleht;  auch  kann  man  felbftändige,  leichte  Zehe  aus  ihm 
bilden.  —  Die  Nachteile  des  Zeltes  lind  feine  niedrigen  Wände  und  der  mangelnde  Schutz  gegen  nächt 
liehe  Abkühlungen »"). 

I.e  Jsrt  erhöhte  in  feinen  zugleich  lllr  Ambulanzzwecke  gedachten  Ifulierzelten  im  I/ifital  Cocain 
zu  Paris  (l868>  die  Wände  des  amerikanifchen  Zeltes  mittels  vermehrter  Stützpunkte  für  das  Dach,  gab 
ihnen  doppelte  Wände  und  Decken  mit  Oeffnungen ''"}.  2  Mittelftangen  trugen  den  Firflbalken,  welcher 
durch  eine  Scheide  der  inneren  Decke  gefleckt  war,  die  dadurch  tiefer  lag  als  die  Aufsendecke.  Beide 
fielen  parallel  bis  zur  Dachkantc  und  dann  zum  Boden.  An  der  Dachkante  ruhte  die  innere  Decke  aui 
je  2  Spreizen,  die  gelenkartig  an  einem  kurzen,  auf  jeder  Mittelflange  gleitenden  Rohre  befefligt  waren 
und  an  ihren  freien  Enden  Eifcnfpindcln  mit  Schrauben  hatten,  welche  auch  die  äufsere  Decke  in  •20<m  Ab- 
Aand  von  der  inneren  fafsten.  Dicfc  •  Kumpafs.  genannte,  leicht  in  Unordnung  zu  bringende  Konflruktion 
follte  das  Spannen  der  am  Boden  angepflöckten  Decken  ermöglichen,  die  fich  auch  ganz  ausfpannen  licfscn, 
wodurch  das  Zelt  zum  Zeltdach  wurde.  Teilte  man  die  Innendeckc  in  eine  Dach-  und  Wandfläche  und 
hing  die  letztere,  fcitlich  verfchiebhar,  an  Stricken  auf,  f<i  konnte  gleichzeitig  die  Aufsendeckc  ausfpannbar 
bteil>en.  In  der  aufseren  Decke  waren  jederfeits  3  Klappen,  in  der  inneren  eine  grofsc  Anzahl  Üeff 
nungen  in  Firflhöhc  und  in  einer  Längsfeile  ein  als  Schinndach  suifftellbarer  Wandausfchnitt  vorhanden.  — 
Das  Zelt  wog  100  kc:  fo  dafs  ein  Packwagen  10  Zelte  für  zufanimen  60  Kranke,  welche  fonft  6  Ambulanz- 
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wagen  erfordern  würden,  weiter  führen  kann.    Der  Preis  eines  Zeltes  betrug  640  Mark  (=  800  Kranken) 
oder  106, «e  Mark  für  1  Kranken. 

Da  in  der  deutfehen  Armee  die  von  den  Truppen  felbfl  mitzufuhrenden  Zelt- 
bahnen, Stöcke,  Pflöcke  und  Spannleinen  zur  Herfiel lung  von  Biwakzelten  benutzt 
werden,  hat  man  ihre  Verwendung  auch  für  die  erfte  Krankenunterkunft  auf  oder 
in  der  Nähe  des  Schlachtfeldes  in  Ausficht  genommen.  Das  Modell  eines  gröfseren 
Zeltes  aus  22  folchen  Zeltbahnen  und  5  Setzftangen,  welche  letzteren  die  Fahrzeuge 
des  Sanitätsdetachcmcnts  mitfuhren,  war  auf  dem  Hygienekongrefs  in  Rom  zu 
fehen  10«). 

Kleinere  Zelte  zu  2  bis  4  Betten  wurden  neuerdings  häufiger  für  den  Feld-  y8- 

.  Kleinere 

dienft  vorgefchlagen  und  ausgeführt;  dazu  gehören  die  mehr  oder  weniger  zu  Ze[|e 
improvificrenden  Unterkunftsmittel,  wie  fie  Port  und  Nicolai  vorfchlugen,  die  zum 
Teil  auf  dem  Marfch  oder  an  der  Verwendungsftellc  hergeftellt  werden  follen  5ur'). 

Kreisförmige  Wandzelte  für  4  Betten  find  gegenwärtig  wieder  für  Kriegs-  und 
Friedenszwecke  verwendet  worden. 

In  Frankreich  wurde  als  Erfati  der  Markife  das  Tente  Je  eon/eil  du  nouteau  modiU ,  ein  Schirm 
zeit  von  0m  Durchmeffer  mit  manfardenartigem  Querfchnitt,  eingeführt.  Ein  3  m  hoher  Ständer  mit  8  in 
halber  Hohe  Arahlenförmig  angeordneten  1.7&n>  langen  Armen  flützt  den  ManteP00);  das  Zelt  hat  zwei 
gegenüberliegende  Thoren. 

Ueber  das  Gertlfl  von  G.  Turners  kreisförmigem  Zelt  liehe  Art.  434  (S.  256).  Seine  doppelte 
Decke  befland  aus  Kautfchuk;  feine  Wände  waren  aus  Baumwolle  hergeftellt,  und  die  Luftungsöffnuiig 
am  oberen  Ende,  von  welcher  die  den  Mantel  tragenden  Drahlfcile  ausgehen,  war  fchliefsbar &0T). 

Ein  Cireularttnt  filr  4  Kranke  oder  Verwundete  bildet  in  England  einen  Teil  der  neuen  Feld- 
equipierung  5US).  Diefes  Zelt  hat  Doppetdecke,  höhere  W  ände  und  wiegt  45.J«  k*  (—  llK)  Pfd.),  fo  dafs 
5  folche  Zelte  20  Betten  enthalten,  während  die  .Um/nee  bei  gleichem  Gewicht  nur  10  dcrfclben  Raum 
gewährt. 

In  Hamburg-Eppendorf  fand  eine  grofsere  Zahl  von  zwulteekigen  Zelten  Verwendung.  Hier  empfahl 
fith  die  Kreisform  befonders  auch,  weil  fie  die  (Jcländcflächcn  zwifchen  den  Gebäuden  am  wcnigflcn  be- 
fchattet.  Das  eiferne  Geflcll  befleht  aus  Waudflutzen  nebfl  Rahmen  und  einem  röhrenförmigen  Mittel- 
fländer  mit  fchirmarligen  SprolTen,  die  einen  Ritig  von  etwa  I,nom  Durchmcffer  tragen.  Die  ringförmige 
Ocffnung  wird  von  einem  verfchiebbaren  Helm  überdeckt.  (Siehe  Art.  437,  S.  258.)  Das  für  4  Betten 
geplante  Zelt  hat  etwa  Ö.to  ">  DurchmelTer  hei  2,Jo  bis  4,40  «>  Hohe1"9). 

2)  Zeltfälc. 

Bei  längerer  Verwendung  von  Zelten  oder  zur  Erleichterung  des  Dienflcs  hat  45^ 
man  mehrere  Zelte  zu  Sälen  vereinigt,  welche  beim  Oeffnen  der  Thüren  befferen  f 
Schutz  der  Kranken  vor  Luftzug,  feileren  Stand,  leichtere  und  billigere  Heizung 
ermöglichen  und  Geländeflache  fparen. 

Im  Sezcffionskrieg  kamen  viele  fokhc  an*  3  bis  4  amerikanifchen  Lazarettzeltcn  /ufammengefetzte  45, 
Säle  zur  Verwendung.  Beispiele. 

Aus  5  bis  6  cbenfolchen  Zelten  fet/te  Evans  1870  die  Zeltfälc  in  der  Amernan  ambulante  zu 
Paris        zufammen,  denen  er  an  den  Enden  geräumige  Windfänge  gab. 

Am  Turinchen  bei  Cöln*")  verband  man  3  der  1S70  dort  verwendeten  einfachen,  rings  abgewalmlcn, 
mit  Fenflern  verfehenen  Zelte   in   ihrer  l.ängsachfc   untereinander  und  legte  (liefern  Zeltfaal  ein  als  Ein- 

Siehe    GnossimiM.  C.    Erfahrungen  über  <l»i  Zeltfyftem.    Nach  einem  Vortrag,  gehalten  *uf  dem  VIII.  iotei- 
n  Kongref*  für  Hygiene  uud  Demngmphie  in  IJudapeft.    lieutfclic  iniliUraritl   Zeilfchr.  1694,  S.  363. 
M*)  Siehe  die  1.  Aufl.  Je»  vorliegenden  Hefte»  (Art-  781,  5-  644', 

m)  Siehe:  Moracme.    TraiU  d'hygütu  milit.urt     2    Au.g.    Pari»  t«M.    S.  381  —  und:  Evans,  a.  a.  O  ,  S.  371. 
K»)  Siehe:  Evans,  >.  a.  O  .  S.  356. 
*»*)  Siehe    Paskks,  a   a.  <).,  S.  516. 

*••)  Siehe  die  1.  Aufl.  de»  vorliegenden  Hefte»,  Kig.  ji^c  bi»  3C7  'S.  (145  . 
»"•)  Siehe:  Evans,  *   a   <>  ,  PI.  I  u.  S.  45n  IT..  (Wie  S.  554  IT. 
»•')  Siehe:  Sanitatsbeticht  etc..  S  337 
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gangs-  und  Tagraum  dienendes  viertes  Zelt  quer  vor.  Zwilchen  den  Zelten  blieben  verfehiebbare  Vor- 
hänge. Die  fo  gebildeten  9  Säle  mit  je  27  Netten  waren  durch  Oefen  leicht  heilbar  und  bewährten  fich 
während  1 1  Monaten  im  allgemeinen  gut. 

Beim  Garnifonlazarett  *u  Coln  erhielten  die  au«  3  preufMfchen  Zelten  1870  in  der  Typhusftation  ge- 
bildeten Säle  an  den  Enden  durch  die  Wärter-  und  Aborträuine  einen  doppelten  Abfchlufs.  Die  anderen 
Zwifchenvorhänge  dienten  zur  Bildung  von  Räumen  für  erkrankte  Offiiicrc,  Acrztc  u.  f.  w.  Die  Spalte 
zwifchen  den  Zelten  fchlofs  man  durch  Aufnähen  eines  0,»i  ,n  breiten  Segeltuchllreifetis.  Der  Boden  erhielt 
Schuttung  von  grol>etn  Kies  und  Hulzdielenbelag.  In  jedem  Zelt  wurden  zu  beiden  Seiten  des  Firft.es  je  ein 
Fenfler  von  0,»»  X  0,?b  m  Fläche  mit  Zinkrahmen  aufgenäht,  das  fich  durch  eine  Draht  Hange  öffnen  liefs. 
Da*  Segeltuch  der  Seitenwände  war  am  Boden  zwifchen  zwei  hochkantige,  durch  Drahtflifte  verbundene 
Bretter  geklemmt,  die  innen  an  Pfählen  und  aufsen  durch  ungeböfchte  Erde  feflgelegt  wurden.  In  jedem 
Saal  befand  fich  eine  Gaskochcinrichlung,  und  drei  Gasflammen  an  jedem  Ständer  dienten  zur  Beleuchtung. 
2  diefer  Säle  waren  der  Länge  nach  in  einem  Ahfland  von  angeordnet,  und  parallel  zu  djefem  Paar 

fland  ein  zweites  in  7 ,10  m  Entfernung.    Ucber  die  Heizung  fichc  Art.  441  (S.  259'j. 

Säle  aus  5  Ambulance-Zelten  von  Lt  Fort  kamen  1870  feitens  der  Societe  He  feeouri  aux  bteßes  zur 
Verwendung.    Sie  hatten  jedoch  einfache  Decken  und  keine  Vorhänge  zwifchen  den  Zelten  iiri. 

Die  aus  je  7  finnifchen  Oftizicrszcltcn  mit  doppeltem  Mantel  von  Linden  und  Nyflrom  fUr  Cholera- 
kranke in  Heiringtors*11)  1892  gebildeten  zwei  Zeltfäle  ftanden  parallel  auf  einem  afphalticrtcn  Plateau, 
waren  durch  einen  Mittelweg  getrennt  und  durch  ein  gemeinfame«  Zeltdach  Uberdeckt.  In  jedem  Saal 
blieb  das  erfte  Zelt  für  1  bis  2  Betten  gefondert;  dicfem  folgten  zwei  durch  Auffchlagen  der  Zwifchen- 
wände  vereinigte  Doppclzcllc  für  je  3  bis  4  Betten,  und  die  letzten  zwei  Zelte  der  beiden  Reihen  dienten 
dem  Arzte,  den  Feldfcheren  und  Lazarettdienern,  für  Aufbewahrung  reiner  VVäfche  u.  f.  w.  Um  das 
Zelttuch  vor  Verunreinigung  zu  fchützen  und  Zug  in  den  Zelten  zu  vermeiden ,  wurde  dasfelbe  innen  bis 
zu  0,*:.  m  Höhe  mit  geöltem  Tuche  bekleidet.  Eine  Afphaltleifle  längs  der  äufseren  und  inneren  Seiten 
der  Afphaltböden  hielt  das  SpttlwafTer  innerhalb  der  Zelte  zurück,  t  eber  die  EntwäflTerung  fiehe  Kap.  4, 
unter  a,  4. 


",c  nu'K  deren  eingefchränktefte  Gcflalt  das  mit  Gewebe  gedeckte  Notdach  ift.  Jedes  folche 
Dach  läfst  fich  durch  Einhängen  einer  unteren  Decke  und  durch  Herftellung  einer 
einfachen  oder  doppelten  Umwandung  vervollftändigen.  In  diefem  Sinn  kann  das 
Barackenzelt  dort,  wo  entsprechende  Gewebe  vorhanden  find  und  andere  geeignete 
Materialien  fehlen,  fchnellfte  Hilfe  gewähren.  Vorratige  folche  Zelte  würden  fich 
verhältnismässig,  d.  h.  unter  Berückfichtigung  der  gröfscren  Zahl  von  Lagcrftellen, 
welche  fie  bieten,  von  allen  Unterkunftsmitteln  für  Kranke  am  fchnellften  benutzbar 
machen  laffen,  wenn  man  fie  fo  konfluiert,  dafs  unter  dem  einfachen  oder  doppelten 
Dach  Betten  aufftellbar  find,  ohne  dafs  durch  nachtragliches  Anbringen  der  übrigen 
Stoffteile  die  Benutzung  geftört  wird. 

Barackenzelte  können  geräumiger  und  widerstandsfähiger  gegen  W  ind  geftaltet 
werden  als  Zelte,  auch  Fenfter  erhalten,  die  den  Ausblick  und  reichliche  Erhellung 
im  Inneren  ermöglichen.  Bei  guter  Konftruktion  laffen  fich  die  von  den  Bewegungen, 
dem  Rafcheln  und  Klappen  der  Gewebe  herrührenden  Störungen  einfehränken. 
Die  Barackcnzelte  find  leicht  durch  Firlilaternen  ausgiebig  luftbar  zu  machen  und 
durch  Ausfpannen  ihrer  Seitenwände  in  halb  oder  ganz  offene  Hallen  zu  verwandeln. 
«»•^  Kirfer  empfahl,  auf  Grund  der  Erfahrungen  in  Brüffcl  nach  der  Schlacht  bei 

Belle- Alliancc,  den  Barackenzelten  hohe,  nur  an  der  Wind-  und  Sonnenfeite  mit 
Vorhängen  fchliefsbare  Wände  und  flaches,  doppeltes  Dach  zu  geben. 

Siehe:  LvANi.  a    a   O  ,  S  401. 
s»>  Nehc:  Lim c,  K  K.   D.c  Epiderai«Ha,acke  de-  fiumfchtn  Milium  iu  Helfingfor»    Deuifehe  roilitaräriti  Z«*fchr. 

I  5r,£,   S.  loi 


4i> 

Kenn»etchnui:g 


7)  Barackenzelte. 
Billiger  als  Zeltfäle  find  Zelte  mit  ftehenden  Gcrüftcn,  die  fog.  Barackenzelte, 
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In  dem  1864  errichteten  ltarackcnzelt  der  Charite  zu  Berlin  verurfachte  die  aus  gummierter  I.cin- 
wand  auf  Sparren  beftehendc  Decke  bei  zugezogenen  Gardinen  drückende  Luft  und  bei  Wind  Gerätifch, 
was  nach  Unterlegen  derfelben  durch  dünne  Bretter  mit  weiten  Fugen,  bezw.  Auffetzen  eines  Dachreiters 
befeitigt  wurde. 

Im  Garnifonlazaxett  zu  Frankfurt  a.  M.  entAanden  1866  zwei  Barackcnzclte  mit  Ilolzgerlill,  Sparren- 
werk und  Dachreiter,  doppeltem  Leinendach  und  einfachen  Seitengardinen,  von  denen  eines  Firftltiftung 
hatte 4,<).  Die  innere,  O.11  ™  unter  dem  äufseren  Dach  und  parallel  mit  ihm  angeordnete  Decke  beftand 
aus  2  Teilen,  die  in  der  Mitte  nicht  zufamroenftiefsen ;  doch  liefs  lieh  der  Abfland  zwifchen  beiden,  fowie 
der  Hohlraum  zwifchen  Decke  und  Dach  durch  bewegliche  Zeltftücke  fchlicfscn,  um  je  nach  Belieben  eine 
ftchende  oder  eine  bewegte  Luftfchicht  zwifchen  ihnen  herzuftellen.    Die  Heilergebniffe  waren  fehr  gtlnftig. 

Das  1868  nach  7>  Fert'%  Angaben  von  Canot  im  //Spital  Cechin  zu  Paris11*)  konstruierte  Baracken- 
zelt hatte  zu  viele  Stränge,  gleitende  Ringe,  Schnallen  und  Riemen. 

Diefe,  den  mangelhaften  Schlufs  der  Zeltwände  und  die  fchwere  Konstruktion  des  Zeltes  fuchtc 
Evans  in  feinem  Plan  für  ein  Barackenzelt4"1)  zu  vermeiden.  Da»  Gemfi  des  für  19  Betten  beftimmten, 
18,2»  m  langen  Zeltes  befteht  aus  16  Erdpfoflen,  von  denen  6  in  den  Längsfronten  und  je  1  Paar  in 
jeder  Querwand  —  mit  m  Abftand  für  Thtlrcn  —  flehen  und  welche  einen  ringsum  laufenden,  oben 
abgerundeten  Rahmen  von  10  X  18 cm  Querfchnitt  tragen.  In  der  Mitte  jedes  Stirnrahmens  fitzt  ein 
Giebelpfoften  auf,  der  mit  ihm,  wie  die  Längsrahmen  an  ihren  Enden  mit  den  Seitenwandpfoflen,  Schuh- 
verbindung erhält.  Jeder  Gichelpfoften  hat  unten  12, 1,  oben  7.«  cra  (=  5.  bezw.  3  Zoll)  Stärke,  ifl  vorn 
abgeplattet  und  trägt,  wie  jeder  der  beiden  unten  15,»,  oben  7,«  cm  (—  6.  bezw.  3  Zoll)  ftarken  Miltelpfoflen 
des  Zeltes,  eine  Spindel,  auf  welcher  die  unter  fich  verfchuhten  oben  gleichfalls  abgerundeten  Firflbalken, 
die  Zelthülle,  ein  Ball  und  das  Segel  aufgefleckt  werden.  —  Die  innere  Zeltdcckc  befteht  jederfeits  aus 
einer  Dachfläche,  2  Giebeldreieckcn,  2  End-  und  5  Seitengardinen.  Jede  Dachfläche  wird  auf  den  Firfl- 
balken geknöpft  und  am  unteren,  die  Seitenwände  Überragenden  Ende  durch  Schnüre  in  Abfländen  von 
0,*s  m  (—  2  Fufs  3  Zoll)  ausgespannt.  Zum  Anknöpfen  der  StofTbekleidung  am  Gcrüft  dienen  Ringe  in 
\h  bis  20  cm  Abfland,  durch  welche  Schnüre  oder  Stifte  gefleckt  werden.  Die  Gardinen  und  Gicbcl- 
dreiecke  greifen  übereinander,  und  die  untere  Gardine  wird  eingerollt,  f<>  dafs  ein  fefter  Schlufs  zu 
erzielen  ill.  Die  äufsere  Decke  bildet  ein  aus  3  Stucken  beflchcndcs,  wie  beim  amerikanifchen  Zelt  aus- 
zufpannendes  Segel,  welches  auch  zur  Herftellung  einer  Vorhalle  vor  dem  Zelt  verwendbar  ill.  D;is  Zell 
erhielt  Dachlukenlüftung. 


3.  Kapitel. 

Andere  zum  Krankenhaufe  gehörige  Gebäude. 

Aufser  den   für   die   Krankenunterkunft   beftimmten   Räumen   erfordert   ein  454 


Krankenhaus : 

A.  folche  für  die  Verwaltung  und  Oekonomie, 

B.  folche  für  vorübergehende  Krankenbchandlung  und 

C.  folche  für  Desinfektion,  Wäfche  und  Leichenbehandlung. 

Nach  der  heutigen  Auffaffung  der  Verbreitung  anfteckender  Krankheiten  füllten 
diefe  drei  Gruppen  unter  fich  fowohl  räumlich,  als  auch  bezuglich  ihres  Perfonals 
getrennt  werden  können,  felbft  wenn  fte  infolge  von  Raummangel  oder  wegen  des 
geringen  Umfanges  der  Anftalt  in  einem  Gebäude  liegen  muffen.  Doch  hat  fich  das 
Zerlegen  in  einzelne  Bauten  auch  hier  als  das  hefte  Mittel  erwiefen,  diefe  Trennung 
durchführbar  zu  machen,  wobei  man  gleichzeitig  die  Lage  der  Gebäude  unter  fich, 
fowie  jedes  einzelnen  zu  den  Krankenbautcn,  zur  Windrichtung  u.  f.  \v.  am 
zweckmäfsigften  gehalten  kann.    Aufserdcm  werden  noch  innerhalb  diefer  Gruppen 

Siehe     BXkwinut.    Die  Hehandlung  von  Kranken  untei  Zellen  im  Sommer  iBficj  m  Frankfurt  a   M  Würi- 
burg  18*7  —  ferner:  Dcutfche  Vieri,  f.  urTrutl.  Gefumlheiupft    1871,  S.  3^1  —  auch    Sanitat'bericht  etc  ,  S.  314. 
»'»)  Siehe:  l.r.  Furt,  a   »   O  ,  S  (6t 
«M  Siehe:  Evans  a.  4.  O  ,  S,         «*.,  u.  I  af  X 
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weitere  Teilungen  wünschenswert,  da  darin  Dienfte  zufammengefafst  find,  die  örtlich 
nicht  zufammengehoren.  In  grofsen  Krankenhäufern  find  daher  folgende  Einzel- 
gebäude entftanden,  welche  eine  befondere  Befprechung  erheifchen: 

Zu  Gruppe  A  gehörig: 

1)  Thorgebäude  (fiehe  unter  a), 

2)  Verwaltungsgebäude  (fiehe  unter  b), 

3)  Apothekengebaude  (fiehe  unter  d), 

4)  Küchengebäude  (fiehe  unter  e), 

5)  Wohngebäude  für  das  Warteperfonal  (fiehe  unter  f). 

Zu  Gruppe  B  gehörig: 

6)  Aufnahmegebaude  (fiehe  unter  c), 

7)  Polikliniken  (fiehe  unter  g), 

8)  Badegebäude  (fiehe  unter  h), 

9)  Operationsgebäude  (fiehe  unter  i), 

10)  Gebäude  für  lleilgymnaftik  (fiehe  unter  k). 

Zu  Gruppe  C  gehörig: 

11)  Desinfektionsgebäude  (fiehe  unter  1), 
12}  Wafchhäufer  (fiehe  unter  e), 

13)  Leichenhäufer  (fiehe  unter  m). 

Im  Krankenhaufe  foll  thunlichft  das  gefamte  darin  befchäftigte  Perfonal 
wohnen  und  fchlafen,  da  fich  dasfelbe  hierdurch  am  bellen  von  aufsen  abfchliefsen 
läfst,  wenn  dies  zu  Zeiten  von  Epidemien  nötig  wird,  um  die  Ausbreitung  der 
letzteren  in  der  Stadt  vom  Krankenhaufe  aus  zu  hindern. 

Das  Perfonal  fetzt  fich  in  einem  gröfseren  Krankenhaufe  aus  folgenden 
Gruppen  zufammen: 

a)  Aerztliche  Direktoren,  f>)  Hausdiener, 

b)  Abteilungsärzte,  i)  Küchenperfonal, 

c)  Aflittenzärzte,  f)  Wafchperional, 

b)  Apotheker,  l)  Mafchinen-  und  Heizperfonal, 

c)  Yerwaltungsbeamte,  m)  Leichenperfonal, 
f)  Ptlegeperfonal,  n)  Desinfektor, 

<V)  Warteperfonal,  0)  l'förtner. 

Die  Zahl  der  Angefteliten  und  Bcfchäftigten  richtet  fich  nach  der  Gröfse  der 
Anftalt,  der  Art  ihrer  Organifation  und  ihren  technifchen  Einrichtungen;  doch  bieten 
die  nebenstehenden  Zufammenftellungcn  einige  Anhaltspunkte. 

Wie  in  Art.  237  (S.  139)  fchon  befprochen  wurde,  geht  das  Streben  gegen- 
wärtig dahin,  unter  Oberleitung  der  ärztlichen  Direktoren  kleinere  Abteilungen  zu 
bilden  In  den  ftädtifchen  Krankenhäufern  zu  Berlin  befleht  jetzt  das  ärztliche 
Perfonal  aus  je  einem  Direktor  der  inneren,  bezw.  der  aufseren  Abteilung,  einem 
dirigierenden  Arzt  der  elfteren,  einem  «Oberarzt  der  letzteren,  einem  Profektor 
und  der  entfprechenden  Zahl  von  Affiftenten.  Im  Eriedrichshain  kamen  1878  durch 
fchnittlich  1  Afliftenzarzt  auf  55  Kranke;  1894  war  das  Verhältnis  in  Bethanien 
1  :  58,  im  Urban  1  :  77  und  im  ÄW/'fchen  Inftitut  für  Infektionskrankheiten  eben 
dafelbit  dagegen  1  :  22. 

An  Pflege-  und  I  laushaltungsperfonal  fiir  das  Krankengebaude  hat  man  nach  der 
in  der  1.  Aull.  des  vorliegenden  Heftes   Art.  794,  S.  664)  mitgeteilten  Ueberficht 
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durchfchnittlich  in  allgemeinen  Krankenhäufern  i  Perfon  auf  7  bis  8,83 ,  in  Kinder- 
krankenhäufern  1  auf  3,00  bis  6,25  und  in  Anftalten  für  Anfteckendkranke  1  auf  2,17 
bis  4,«rt  Betten  zu  rechnen. 

Merkt  fordert  in  allgemeinen  Krankenhäufern  fltr  je  25  Kranke  3  Schwertern  einfchlicfslich  der  die 
Aafficht  führenden,  I  Magd  und  1  Hausdiener,  fomil  auf  5  Betten  I  Perfon ilr). 

Im  Kaifer  und  Kaifcrin  Friedrich- Kinderkrankenhaus  zu  Merlin  entfielen  in  der  Abteilung  für 
Aeufserlichkrankc  l  wartende  Perfon  auf  5,71,  in  derjenigen  für  Anfteckendkranke  1  auf  4,»;,  Betten. 

Für  die  neuen  Londoner  Hofpitäler  des  Metropolitan  afytum  boarä  wurde  diefes  Verhälmis  auf  t 
zu  2,&«  feftgeftellt,  um  einerfeits  die  Pflege  der  hier  behandelten,  an  anfteckenden  Fieberkrankheiten 
Leidenden  zu  verbeffern,  andererfeits  die  Wärterinnen  zu  fchonen,  deren  Gefundheit  durch  reichliche  Ruhe- 
paufen,  Aufenthalt  im  Freien  u.  f.  w.  in  moglichft  widerftandsfähigero  Zuftande  erhalten  werden  foll. 

Wo  das  Pflegeperfonal  unter  einer  Oberin  fteht,  find  für  diefe  befonderc  Räume 
zu  fchaffen.  Die  Apotheke  ift  bei  religiöfen  Genoffenfchaften  öfters  Pflegerinnen  unter- 
ftellt.    Sonft  find  ein  oder  mehrere  Apotheker,  bezw.  ihre  Gehilfen  unterzubringen. 

Der  Betrieb  der  Dampfküche  erfordert  in  dem  für  614  Betten  eingerichteten 
ftädtifchen  Krankenhaufe  am  Urban  zu  Berlin  unter  der  Leitung  eines  Küchen- 
verwalters 1  Oberköchin  und  13  Küchenmädchen. 

In  derfelben  Anftalt  fteht  das  ebenfalls  für  Dampfbetrieb  eingerichtete  Wafch- 
haus  unter  Aufficht  eines  Hausvaters,  welchem  die  Oberwäfcherin,  1 1  Wafchmädchen, 
1  Mafchinift  und  1  Hausdiener  unterteilt  find;  die  tägliche  Leiftung  von  1500kg 
Wäfche  erfordert  fomit  dort  15  Perfonen,  oder  für  je  100kß  ift  eine  erforderlich. 

Im  //Spital  Laenntc  zu  Paris  wurden  1893  8000  k«  täglich  gewafchen,  und  das  Perfonal  wird  zu 
24  Männern  und  43  Frauen  angegeben,  fo  dafs  hier  1  Perfon  auf  je  120  k 8  zu  rechnen  ift,  welche  Leiftung 
fich  nach  Aufftellung  einer  neuen  Mafchine,  die  täglich  1000  k*  trockene  Wäfche  bis  einfchlicfstich  ihrer 
Spülung  wäfcht.  verbeffert  haben  mußte,  da  nach  Krtmtr  1  Mann  zwei  folcher  Apparate  bedienen 
kann»'*). 

Das  gefamte  Perfonal  im  Allgemeinen  ftädtifchen  Krankenhaufc  im  Friedrichs- 
hain zu  Berlin  fetzte  fich  1890  bei  einem  Belage  von  784  Betten  aus  192  Perfonen, 
und  zwar  wie  folgt  zufammen 519): 


Beamte: 

Verwaltungsdirektor   1 

Acrztliche  Direktoren   2 

Afiiftenzärzte   11 

Prediger   I 

Ockonomietnfpektor   1 

Burcauaffirtcnten  und  Hilfsarbeiter    .  10 

Hausväter   3 

Bureaudiener   2 


3« 


Dienft-  und  A  r  be  i  t  s  p  c  r  fo  11  a  1 : 

Mafchinenmeirter   1 

Mafchinift   1 

Heizer  10 

Desinfektor   1 

Tagespförtner  2 

Nachtpförtner   I 

Nachtauffeher  2 

Hausdiener  19 

37~ 


Uebertrag    .  37 

Ha  usti  fehler   1 

Ol.erköchin   1 

Oberwäfcherin   1 

Wafch   und  Küchenmädchen  ...  30 


3« 


W  arte  perfonal: 

Oberwärter   3 

Wärter   20 

Oberfchweftcrn   12 

Schwertern   3(1 

Hitfswärterinnen   11 

Apotheker   2 

Opcrationsfchwcftern   2 

Operatioiiidiener   1 

Leichendieucr   2 

Badewärter   I 

Badewärterin   1 


70 


91 


Summa  192 


Siehe:  Wkyl,  Th     Hauebuch  der  Hygiene-    Bd.  V.  Abi.  I    Jena  1896     S  joi. 
M«;  Siehe:  Kkbmer,  Ph.   Lt  bUntkiffitgt  Jörns  In  h&filnux.    fH»*ntfi,  Jr  C ksfital  I.a,-UHü  i-tianticrie  c<»tr,%U) 
Rtvtu  ifhygi'-  Ht  1894.  S  160. 

Nach:  Die  öffentliche  Uefundhein-  und  tiranktnprteee  der  Stadl  Berlin.    Berlin  ii9o     S  ii\ 
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Hiernach  entfallen  rund  i  l'erfon  auf  4  Betten. 

Für  das  Ruiclf  F/JvAfWi  Krankenhau»  in  Berlin  hat  man  aul  1650  Betten  550  Perfontn,  fumit 
1  auf  3  Betten  in  Anfchlag  gebracht. 

Während  des  Bürgerkrieges  der  Vereinigten  Staaten  von  Nordamerika  rechnete  man  auf  1000  Betten 
aufscr  dem  dirigierenden  Arzt  13  bis  14  Aerzte,  denen  gelegentlich  Mtdical  cadtts  zur  Seite  (landen,  3  bis 
4  Stewards,  1  Kaplan,  fowie  120  bis  200  Angcftelltc  und  Arbeiter,  fomit  zufammen  138  bis  220  oder 
1  auf  4^4  bis  7,11  Perfonen. 

Wie  fchon  erwähnt,  erftreckt  fich  die  Dezentralifation  im  Krankenhaufe  auch 
auf  diefes  umfangreiche  Perfonal,  welches  zum  Teile,  foweit  als  feine  Verrichtungen 
an  beftimmte  Gebäude  oder  Gebäudegruppen  gebunden  find,  auch  in  diefen  wohnen, 
fchlafen  und  fpeifen  foll.  Dies  gilt  jedoch,  wie  in  Art.  241  ff.  (S.  141  ff),  fowie  in 
Art.  194  (S.  116)  bereits  befprochen  wurde,  weniger  vom  ärztlichen  und  vom 
Warteperfonal ,  welches  nur  bei  Anfieckungsgefahr  im  Krankengebäude  mit 
abzufondern  ift,  fonft  aber  im  Verwaltungsgebäude  oder  teils  auch  in  felbltändigen 
Bauten  untergebracht  werden  kann.  Wo  das  erftere  durch  Einfchaltung  von  vielen 
Wohnungen  zu  umfangreich  geworden  wäre,  hat  man  auch  den  Beamten  eigene 
Gebäude  gegeben.  Von  folchen  Wohngebäuden  erfordern  nur  diejenigen  für  das 
Warteperfonal  (fiehe  unter  d)  eine  befondere  Befprechung,  da  das  Raumbedürfnis 
für  Aerzte  und  Beamte  bei  den  Verwaltungsgebäuden  angegeben  wird  und  ihre 
bauliche  Form  von  anderen  Bauten  gefunder  Art  nicht  abweicht. 


457- 

Pfountr- 
Sebaudc. 


a)  Thorgebäude. 

<5*.  Gefonderte  Thorgebäude  am  Haupteingang  werden  nötig,  wenn  die  gefunden 

Eintretenden  von  den  Kranken  und  im  befonderen  von  anfteckenden  Perfonen  fern- 
zuhalten find  und  die  Scheidung  aller  das  Krankenhaus  Betretenden  an  der  Ein- 
gangspforte erfolgen  foll,  was  in  lnfektionskrankenhäufern  zur  Anlage  einer  infizierten 
und  einer  nicht  infizierten  Pforte  gefuhrt  hat.  Der  Hauptzweck  folcher  Thorgebäude 
ift  vor  allem  der,  das  Verwaltungsgebäude,  in  welchem  fonft  die  Zurechtwcifung 
aller  Eintretenden  erfolgt,  von  allen  Elementen  freizuhalten,  welche  nicht  zu  dem- 
fclben  Zutritt  erhalten  follen. 

Diefe  Bedürfniffc  erfordern  mindeltens  an  einem  oder  zwifchen  zwei  Eingängen 
die  Anlage  eines  Pförtnerhaufes  oder  doch  eines  Aufenthaltsraumes  für  den  Pfortner, 
welcher  dort  im  Nachtdienft  von  einem  anderen  abgelöft  werden  kann. 

Mit  tinein  Plnrtncrhaus  hat  man  fich  z.  B.  im  Johns  Hopkins  Hofpital  zu  Baltimore  und  in  der 
A'oyal  infirmnry  zu  Edinburgh  begnügt,  in  welch  letzterer  Anflalt  diefes  Haus  zwifchen  zwei  Eingangs- 
thoren  liegt  S5°).  —  In  St.-Eloi  zu  Montpellier  wird  das  für  Einfahrt  und  Seiteneingänge  angelegte  Gitter- 
thor  cinerffits  vom  Pfortnerhaus,  andererfeits  von  einem  Gebäude  flankiert,  welches  je  einen  Raum  für 
einen  Internen,  für  Wartende  und  für  Bcfuchende  enthalt.  Die  Aborte  liegen  bei  beiden  Bauten  aufser- 
halb  dcrfclbcn. 

Im  London  ho/pita!  H'kiicthafil  read  wurden  hinter  der  Einfriedigung,  in  einer  Reihe  parallel  mit 
diefer,  4  Häuschen  angeordnet,  die  nur  aus  je  einem  Kaum  beliehen,  von  denen  das  erfle  zu  Ifolicrzwecken, 
das  zweite  ah  Wartcrautn  für  Ambulanzin  und  die  beiden  anderen  als  Pfortnerlogen  dienen.  Zwifchen 
ihnen  find  111  der  Einfriedigung  3  Eingangspforten  vorgefehen ,  von  denen  die  Ambulanzen  die  beiden 
äufseren  als  Ein-,  bezw.  Ausfahrt  benutzen  19 'j. 

Noch  weiter  werden  diefe  Anordnungen  in  Infektions-  und  Epidemiekranken- 
häufern  ausgebildet. 

Wenn  die  t'lurtncrloge  zwifchen  einem  infizierten  und  einem  nicht  infizierten  Eingang  liegt,  foll  fie 

:; ')  Siehe    l'.islüfT.     Tic  ntjfitali  and  afylumi  cj  tht  xvorld.    Bd  4     London  1S93.    Taf-  16. 
Wl)  Si-h?  :  B'.  kpsii  ,  a.  .'.    O.,  Taf.  36. 
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nach  Aldwinckle  nach  beiden  Seilen  Ausgänge  mit  Uberglaften  Veranden  zum  Untertreten  haben,  von  denen 
die  am  reinen  Eingang  gelegene  zu  einem  Wartcr.uim  führt ,  wo  Aufsenllehende  warten  können ,  bis  ihre 
Angelegenheiten  erledigt  find.  —  Im  Btlvtdert  ko/filal  zu  Glasgow  wurde  am  Eingang  ein  Kaum  ein- 
gerichtet, wo  Hefuchende  (ich  nach  Kranken  erkundigen  können.  Die  crflcren  flehen  auf  einer  ],um 
{-  4  Fufs)  hohen  Plattform,  die  vom  übrigen  Raum  durch  eine  Wand  mit  glafierten  Fliefen  und  Fenftern 
getrennt  ifl,  welche  die  Nummern  der  SSle  tragen.  Fllr  die  verfchiedenen  Krankheiten  werden  zu  be- 
flimmtcn  Stunden  Karten  ausgegeben,  und  die  Pflegerin  beantwortet  an  den  betreffenden  Fenftern,  ohne 
die  Möglichkeit  einer  Berührung  mit  den  Begehenden,  deren  Fragen. 

In  englifchen  Infektionshofpitälcrn  errichtet  man  jetzt  auch  möglichft  nahe  der 
Pfortnerloge  einen  fog.  EntlafTungsblock ,  in  welchem  der  Genefene  in  einem  Aus- 
kleideraum  die  Hofpitalkleidung  ablegt,  ein  Bad  nimmt  und  dann  in  einem  dritten 
Raum  feine  eigenen  Kleider  anlegt.  Neben  letzterem  liegt  ein  Warterautn  für  die 
Angehörigen,  der  mit  hellfarbigen  Fliefen  ausgekleidet  fein  foll. 

Stkumburg  berichtet  von  fulchen  Bauten  im  Monsfall  Jever  ho/pita!  zu  Manchcfter  und  bei  den 
Pocken fehiffen  auf  der  Themfe,  deren  Räume  mit  Fliefen,  Zement  und  Oelfarbe  ausgekleidet  find  i,s;. 

AUtoinekh***)  fchlägt  vor,  in  derartigen  Anftalten  auch  die  Niederlage  der  Paticntcnklcidung  bei 
den  EntlafTungsräumen  anzuordnen. 

b)  Verwaltungsgebäude. 

Im  Verwaltungsgebäude  hat  man  bisher  meift  im  F.rdgefchofs  die  Aufnahme- 
und  die  Verwaltungsräume,  die  Apotheke,  Verfammlungsräumc  für  die  Mitglieder 
des  Kuratoriums  und  die  Affiftenzärzte  untergebracht.  Häufig  findet  man  hier  auch 
die  Poliklinik  mit  oder  ohne  befonderen  Hingang  von  aufsen.  In  den  Obergefchoffen 
liegen  oft  Räume  für  zahlende  Kranke,  Wohnungen  für  die  Aerzte,  Pflegerinnen, 
Beamte  und  Bedienftete,  im  Keller  Wirtfchaftsräume  und  im  Dachgefchofs  Niederlagen. 

Diefe  grofse  Zahl  von  Räumen,  welche  fehr  verfchiedenen  Forderungen  zu  ent- 
fprechen  haben,  find  fchwer  in  einem  Gebäude  fachgemäfs  und  in  fanitär  einwand- 
freier Weife  unterzubringen,  was  dann  zu  jener  Ausfcheidung  der  widerftrebendften 
Raumgruppen  geführt  hat. 

Die  Aufnahmeräume  bedürfen  einer  dem  Krankenverkehr  entfprechenden  An- 
Ordnung.  Kranke,  die  nicht  gehfähig  find,  kommen  auf  Bahren  oder  in  Wagen  an, 
für  die  eine  Unterfahrt  oder  beflfer  eine  zugfreie  Halle  vorhanden  fein  mufs,  in 
welcher  fie  bis  zur  Erledigung  der  Formalitäten,  deren  jede  Aufnahme  bedarf,  warten 
können,  um  alsdann  unmittelbar  nach  dem  betreffenden  Krankengebäude  gebracht 
zu  werden,  wo  erft  das  Baden  und  Hinkleiden  erfolgt;  oder  es  wird  der  Kranke  in 
der  Halle  aus  dem  Wagen  gehoben,  auf  eine  Bahre  gebettet  und  von  hier  nach 
dem  Krankenraum  transportiert.  Für  diefe  Falle  ifl  ein  Raum  für  Bahren,  Trag- 
feffel  u.  f.  w.,  fowie  unter  Umftänden  ein  Aufzug  unmittelbar  an  der  Halle  erforder- 
lich. Wo  die  letztere  zugleich  den  F.ingang  in  das  Krankenhaus  bildet,  lind  an 
diefelbe  die  Pförtnerräume  anzufchliefsen.  Gehfähige  Kranke  werden  nach  dem 
Warteraum  gewiefen,  an  welchen  getrennte  Aborte  für  beide  Gefchlechter  und  das 
Zimmer  des  dienfthabenden  Arztes  ftofsen.  Aufserdem  gehören  zu  den  Aufnahme- 
räumen: i  Unterfuchungszimmer,  das  Aufnahmebureau,  i  Baderaum,  worin  die  Pa- 
tienten ihre  Kleidung  ablegen,  f.tlls  die  Einkleidung  hier  erfolgt,  die  nach  der  Desin 
fektionsabteilung  kommt,  und  i  Zimmer  für  den  dienfthabenden  Beamten.  Wünschens- 
wert ift,  dafs  diefe  Gruppe  von  Räumen  möglichft  in  der  Gleiche  des  Haupteinganges 
liegt,  fo  dafs  die  Kranken  keine  Stufen  zu  uberwinden  haben,  und  dafs  der  Warte- 

*")  Siehe:  Sckimbukc.  a.  a   O  ,  Bd.  IV,  S 
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räum  unmittelbar  an  die  Halle  ftöfst  und  nicht  zugleich  einen  Durchgangsraum  für 
das  übrige  Gebäude  bildet. 

In  1  lamburg-Kppcndorf  ifl  letzteres  vermieden;  doch  liegt  hier  nur  der  Warteraum  eine  Stufe  über 
der  Durchfahrt,  um  fchwer  fortzufchaffende  Kranke  hier  laden  zu  können,  und  von  diefem  Raum  führt 
eine  achtflnfige  Treppe  zu  dem  dreiachfigen  Aufnahmeraum. 

Auch  gedeckte  Warteräume  für  die  Angehörigen  der  Kranken,  welche  vor  den 
öffentlichen  Befuchsftunden  bei  ungünftigem  Wetter  oft  längere  Zeit  im  Freien 
warten  muffen,  follen  für  einzelne  Berliner  Krankenhäufer,  in  denen  keine  vor- 
handenen Hallen  Schutz  gewähren,  jetzt  vorgefehen  werden. 

An  die  Aufnahmeabteilung  fchliefst  fieh  zweckmässig  die  Gruppe  der  Vcrwal- 
tungsräume  an,  die  fich  aus  dem  Bureau,  der  Regiftratur  und  dem  Archiv,  den 
Arbeitszimmern  des  Verwaltungsbeamtcn  und  der  ärztlichen  Direktoren  nebft  Vor- 
zimmern zufammenfetzt  und  gegebenenfalls,  wie  in  Hamburg- Eppendorf,  auch  Sprech- 
zimmer für  die  Oberärzte  oder,  wie  an  anderen  Orten,  auch  die  Arbeits-  und  Sprech- 
zimmer der  Oberin  enthält.  In  diefem  Arbeitszentrum  follen  alle  elektrifchen  Klingeln 
und  Fernfprecher  zufammengefuhrt  werden. 

Ueber  das  Raumerfordernis  der  Apotheke  findet  fich  das  Nähere  unter  d. 

Die  verfchiedenen  Gruppen  von  Wohnräumen  für  die  Aerztc,  Beamten  und 
das  Wartcperfonal  follen  räumlich  getrennt  werden  und  eigenes  Zubehör,  Wohnungen 
von  verheirateten  Beamten  auch  unmittelbaren  Zugang  von  aufsen  erhalten,  um 
deren  Familien  und  ihren  Befuch  vom  Verwaltungsgebäude  auszufchliefsen. 

Im  Urban  zu  Berlin  liegt  die  aus  7  Zimtnern  begehende  Wohnung  des  dirigierenden  Arztes  im 
I.  Obergefchofs  und  erhielt  eigene  Treppen.  Ebenfo  wurde  die  Wohnung  des  Verwaltungsmfpcktors  von 
6  Zimtnern  angeordnet. 

Jeder  Affiftenzarzt  erhält  ein  Wohn-  und  ein  Schlafzimmer ,  die  oft  zu  klein  bemefTen  werden. 
Einer  Gruppe  folcher  Zimmer  lind  ein  Badezimmer  und  Aborte  beizugeben.  Der  Verfammlungsraum  der 
Affiftenzärzte  nebft  Lefe/immcr  kann  getrennt  von  ihren  Wohnräumen  liegen.  —  Wenn  Pflegerinnen  im 
Verwaltungsgebäude  wohnen,  fo  follte  ihnen  nicht  dasfelbc  Gcfchofs  zugewiefen  werden,  wie  den  Affiftenz- 
ärzten ,  oder  ihre  Abteilung  tnufs  genügend  gegen  letztere  abgefehloffen  fein.  —  Im  übrigen  flehe  über 
Wohnräume  für  das  Warteperfonal  das  Nähere  unter  f  und  über  die  Anordnung  eines  Betfaales,  welchem 
feine  Raumgruppe  unter  Uinftänden  anzufchlicfscn  ift,  in  den  Beifpielen  von  Kap.  4. 

Von  den  Magazinen  des  Krankenhaufcs  finden  meift  nur  diejenigen  für  Betten 
und  Beurteilen,  für  Spitalsgeräte  und  Einrichtungsgegenftändc,  unter  Umfländen  auch 
die  Niederlage  fur  die  Patientenkleidung  im  Verwaltungsgebäude  Unterkunft;  doch 
hat  man  die  erfteren  oft  im  Wafchgebäude  untergebracht.  Die  I^age  des  Vorrats- 
wäfchemagazins  richtet  fich  danach,  wem  die  Verwaltung  desfclben  unterftellt  ift. 
Die  Niederlagen  für  Brcnnfloff,  Lebensmittel  und  Getränke  find  in  oder  bei  den 
Keffel-,  Heiz-  und  Küchenanlagen  unterzubringen. 

Die  Bcttenniedcrlagen ,  welche  auch  genügende  Vorräte  für  Epidemien  falten  mllflen  ,  legt  man 
ebeufo,  wie  diejenigen  für  Geräte  und  Einrichtungsgegenflände,  in  die  Bodenräume  oder  in  de«  Unterbau, 
wenn  letzterer  trockene  Räume  enthält.  Im  erfteren  Falle  bedarf  man  eines  Aufzuges.  Ueber  die  Nieder- 
lagen zur  Aufbewahrung  der  eigenen  Kleidung  der  Patienten  nach  der  Desinfektion  fiehe  das  Nähere  unter  I. 
Bezüglich   ihn-r  Lage   in  Anftalten  für  Anftcckendkranke  im  Entlaflungsblock  fiehe  Art.  458  (S.  269). 

Wafchemag.izine  find  nur  zum  Unterbringen  der  Wäfche Vorräte  notig,  welche  der  regelmäfsige  Erfatz 
und  ein  gr.  ix.  rer  Bedarf  in  Epidemie/eilen  erheifcht,  da  für  den  täglichen  Bedarf  die  Wäfche  in  den  Kranken- 
gebäuden  oder  -  Abteilungen  niedergelegt  wird.  Leber  die  Litirichtung  von  Wäfclieniederlagcn  fiehe  unter  e,  2. 

Sinti  im  Verwaltungsgebäude  auch  Wirtfchaftsräume  unterzubringen,  fo  erfordern 
diele  für  ihren  Aufsenvcrkehr  auch  unmittelbare  Zugänglichkeit  von  aufsen. 

Eine  fehr  ungeeignete  Beladung  erfahrt  das  Verwaltungsgebäude  häufig  durch 
Einfügen  von  Räumen  für  Zahlende  oder  fur  andere  Kranke. 
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Die  Urfache  liierfür  lag  öfters  darin,  dafs  man  dem  Verwaltungsgebäude  von 
vornherein  diejenige  Gröfse  geben  wollte,  die  der  ganzen  geplanten  Bettenzahl  des 
Krankenhaufes  entfpricht,  welches  im  übrigen  aber  zunächft  nur  in  geringerem  Um- 
fang zur  Ausführung  gelangte,  fo  dafs  im  Verwaltungsgebäude  Kaum  übrig  blieb, 
der,  fo  gut  es  geht,  zur  Krankenunterkunft  hergerichtet  wird.  Die  Anordnung  der- 
artiger Krankenabteilungen  gcftaltet  fich  dann  bezüglich  ihres  Zubehörs  u.  f.  w. 
meift  fchlechter  als  in  Krankengebäuden,  wenn  man  nicht  ihretwegen  das  ganze 
Verwaltungsgebäude  entfprechend  luftig  und  weiträumig,  fomit  auch  in  den  unteren 
Gcfchoffen  umfangreicher  und  teurer  bauen  will,  als  es  fonft  nötig  wäre.  Beffer  ift 
es,  in  folchen  Fallen  den  über fchüfil gen  Raum  im  Verwaltungsgebäude  für  Woh- 
nungen —  etwa  für  Unterkunft  der  Pflegerinnen  —  zu  verwenden  und  für  diefe 
fpäter  die  Errichtung  eines  eigenen  Gebäudes  in  Ausficht  zu  nehmen. 

Führen  andere  Gründe  dazu,  dem  Verwaltungsgebäude  eine  Krankenabteilung 
anzugliedern,  fo  erfolgt  dies  beffer  in  Gertalt  eines  Anbaues  als  felbftändige  Raum- 
gruppe mit  eigenem  Zugang  von  aufsen  u.  f.  w.  —  Dasfclbe  gilt  von  einer  Beob- 
achtungsabteilung (fiehe  Art.  360,  S.  215). 

Auch  die  Poliklinik  foll,  wenn  eine  folche  an  das  Verwaltungsgebäude  anzu- 
fchliefsen  ift,  vom  Gebäude  getrennt  und  von  aufsen  zugänglich  fein.  Das  Nähere 
über  ihre  Anordnung  findet  lieh  unter  g. 

Die  Gefamtanordnung  des  Verwaltungsgebäudes  wird  fich,  je  nachdem  einzelne 
oder  mehrere  der  vorftehend  befprochenen  Raumgruppen  ausfeheiden,  fehr  verschieden 
geftalten.  Bei  derfelben  ift  befonders  zu  berückfichtigen,  dafs  die  Wege  der  Kranken 
nicht  mit  denjenigen  des  Venvaltungsperfonals  und  Aufsenftehendcr  zusammenfallen. 
Das  Gebäude  erlangt  den  kleinften  Umfang,  wenn  es  fich  nur  um  das  Unterbringen 
der  Aufnahme-  und  Vcrwaltungsräumc  oder  etwa  noch  der  Apotheke  handelt. 

In  kleinen  Krankenhäufern  genügen  unter  Umft  ändert  ein  zugleich  als  Aufnahmeraum  dienendes 
Arxlzimmer,  welches  auch  eine  kleine  Hausapotheke  enthalt,  und  die  Wohnung  des  Hausverwalters. 

In  den  klinifchen  Univcrfitätsinftituten  zu  Breslau  enthält  das  Erdgcfchof*  die  Bureauräume  der 
Verwaltungsinfpektion  neblt  Trefor,  das  Obergefchofs  die  Wohnung  des  Verwalters  und  der  Unterbau  die- 
jenige eines  Unterthannen. 

In  Braunfchwcig ,  wo  man 
das  Verwaltungsgebäude  von  der 
Stirnfeite  aus  betritt .  liegen  an 
beiden  Seiten  des  Mittclganges 
I  Warte  ,  I  Utiicrfuchungszitiimer, 
3  Gefchäftsraumc  des  Infpcktors, 
der  Speife-  und  der  I.eferaum  für 
die  Aerzte  nebfl  2  Zimmern  für  die 
Apotheke.  Im  I.  Obergefchofs  be- 
finden fich  die  Wohnungen  des 
Infpcktors ,  de*  Apothekers  und 
feiner  Gehilfen,  im  II.  Obergefchofs 
Magazine. 

In  grofsen  Verwaltungs- 
gebäuden nehmen  meift  die 
Aufnahme-  und  die  Ver- 
waltungsräumc  die  eine,  die 
Apotheke  die  andere  Hälfte 
des  Erdgefchoffes  ein.  Im 
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übrigen  ifl  auf  die  zahlreichen  Beifpiele  von  Verwaltungsgebäuden  bei  den  Gefamt- 

plänen  in  Kap.  4  zu  verwcifen. 

468.  In  Anhalten  für  Anfteckendkranke  fucht  man  das  Verwaltungsgebäude  durch 

vollftändige  Trennung  von  der  Aufnahmeabteilung  einerfeits  und  durch  Vermeidung 

für  Infektion»  von  Krankheitscinfchlcppung  von  den  Krankenabteilungen  her  anderfeits  zu  fchützen, 
lo.rimUfate.  wje  jn  Stockholm  (Fig.  2466*4). 

Das  letztere  erfolgt  hier  durch  je  eine  Schlcufe  für  die  Acrzte  und  für  die  Pflegerinnen  hinter 
dem  Treppenhaus,  welche  behufs  Desinfektion  von  ihnen  paffiert  werden  muffen,  wenn  das  Gebäude  vom 
Gelände  der  Krankengebäude  aus  betreten  werden  foll.  Doch  befindet  fich  bei  der  ärztlichen  Schleufe 
noch  ein  unmittelbarer  Nebenausgang  aus  dem  Verwaltungsgebäude. 

Die  Aufnahmcabteil'jng  bildet  den  rechten  Flügel  und  hat  eigene,  nicht  mit  dem  Hauptgebäude 
verbundene  Wächterwohnung  und  Pfortnerraum,  auch  unmittelbaren  Eingang  von  aufsen,  wie  die  ebenfalls 
getrennt  gehaltene  Wohnung  des  Oekonomen  im  linken  Flügel.  Im  Obergefchofs  haben  die  Pflegerinnen 
aufscr  den  bei  den  Krankengebäuden  vorgefehenen  noch  befondere  Wohnzimmer,  wo  fie  ihre  flädtifche 
Kleidung  finden,  die  nach  dem  Ausgang  wieder  hier  verbleibt. 
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c)  Aufnahmegebäude. 

Um  im  Verwaltungsgebäude  Hausinfektionen  von  kommenden  Kranken  voll- 
ftandig  auszufchliefsen,  ift  man  zuerft  in  Pendlebury  (fiehe  Kap.  4,  unter  c,  1),  dann 
bei  den  neueren  Infektionshofpitälern  des  Metropohtau  afylum  board  zu  London,  in 
der  Infektionsabteilung  des  Kaifer  Franz  Jofcph-Hofpitals  zu  Wien,  im  Cholera- 
hofpital  am  Schlump  zu  Hamburg  u.  a.  O.  dazu  übergegangen,  eigene  Aufnahme- 
gebäude zu  errichten. 

Aldtvinckle  wünfeht  in  Infektionskrankenhäufern  die  Aufnahmeabteilung  den 
zugehörigen  Krankenräumen  möglichft  zu  nahern  und  empfiehlt  einen  befonderen 
Aufnahmeblock  für  Scharlachfieber  und  einen  zweiten  für  Kntericficber  zu  bilden. 

Jeder  foll  je  einen  Aufnahme  , 
Untcrfuchungs  und  Haderaura,  ein  Zim-  247- 
mer  für  die  Ambulanzpflcgerinnen  mit 
einem  heizbaren  Raum  für  Bettdecken 
und  KltidungsfUicke ,  fowie  in  Verbin- 
dung mit  dem  Aufnahmtraum  ein  kleine* 
Zimmer  tür  bakteriologifche  Prlilungen 
enthalten ,  und  diefem  Block  ift  ein 
Warteraum  für  Bcfuchcndc  anzufchlic- 
fsen  ,  die  hier  die  Befuchsklcidung  an 
legen  und  beim  Weggehen  fich  in  einem 
Wnfchraum  reinigen  können. 

In  der  genannten  Wiener 
Anftalt  hat  man  das  fog.  Ad- 
miniftrationsftöckel  1896  zu  ei- 
nem Krankenaufnahmegebäude 
umgebaut  (Fig.  24;:,'-?'). 

Die  Einteilung  des  Gebäudes  er- 
möglichte an  den  Gebäudeenden  je  3  ifolierte,  von  aufsen  zugängliche  Unterfuchungszimmer  einzurichten, 
um  Hausinfektionen  zu  vermeiden.    Benachbart  licht  ein  befonderes  Gebäude  mit  zwei  getrennten  Ab- 
teilungen iur  Perfonendesintt-klion. 

Ueber  das  Aufnahmegebäude  im  Kinderkrankenhaus  zu  Leipzig  ftehc  den  Ge- 
famtplan  in  Kap.  4,  unter  c,  1. 
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Aufnahmegebäude  der  Infektionsabteilung 
im  Kaifer  Frau  Jofeph-Sptial  zu  Wien5»). 
1896. 


•*>}  l  akf  Repr  nach:  Jahrbuch  der  Wiener  k.  Ir.  KranVenanftaltcn,  .1  «hrE  -.,  (1896V   Wien  11  Leiprig  i«,,8.  Taf,  VI. 
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Fig.  248. 


Crundrifi   -  'Jim  w.  Gr. 
Aufnahme-  und  Aerztehaus  im  Cholcrafpital 
am  Schlump  zu  Hainburg*"). 
1892. 

Arch.:  A. 


Die  Einteilung  des  Aufnahme-  und 
Aerztehaufes  am  Schlump  in  Hamburg 
zeigt  Fig.  24S5*«). 

Das  Haus  halte  zwei  Eingänge  an  der  einen 
Längsfront. 

Der  linke  führte  zu  einem  Vorflur,  von  wel- 
chem der  Aufnahmeraum,  das  Gelafs  für  die  Patien- 
tenkleidung und  ein  Abort  zugänglich  waren. 

Vom  rechten  Eingangsflur  gelangte  man  zu 
einer  Kleiderablage,  zum  AetStC-  und  zum  Pflege- 
rinnenzimmer. Letzteres  grenzte  an  den  Aufnahmc- 
raum  und  halte  mit  diefem  Thltrverbindung. 


d)  Apothekengebäude. 

Eine  eigene  Apotheke  ift  in  jedem  gröfseren  Krankenhaufe  wegen  der  zeitlich 
unabhängigen  und  ökonomifcheren  Verforgung  der  Kranken  mit  Medikamenten  er- 
forderlich. 

Für  kleinere  Lazarette  verlangt  die  Friedens-Sanitätsordnung  (S.  486  ff.):  eine  Stube  (12  bis  24  <im) 
mit  einer  3.som  langen,  uiulurchbrochenen  Wand,  einen  Keller-  und  einen  Bodenraum.  In  ganz  kleinen 
Krankenh&ufem  werden  die  notigften  Arzneien  im  Zimmer  des  dienflhabenden  Arztes  untergebracht  und 
die  übrigen  aus  kontraktlich  verpflichteten  Apotheken  geholt. 

Für  gröfscre  Lazarette  fordert  fie:  1  Arznciflube  (24  lm)  mit  einer  nicht  durchbrochenen  Wand 
von  5.0«  m  Länge;  I  Wohnzimmer  für  den  Apotheker,  welches  an  die  Arzneiflube  anflöfst;  I  Laboratorium 
(10 V»);  I  Magazin;  1  Keller  (10  bis  12  Hm),  und  1  Kräuterboden  (IG  bis  20*»). 

Im  flädtifchen  Krankenhaus  zu  Nürnberg  enthält  die  im  Verwaltungsgebäude  untergebrachte  Apotheke 
folgende  Räume: 

im  Erdgefchofs  :  im  Unterbau : 

vorn:         das  chcmifchc  Laboratorium;  1  Tinkturenkammer; 

den  Apothekenraum;  1  Materialienkammer; 

ein  Mikrofkopierzimtner;  1  Keller  für  Mincralwaffer; 

das  Bureau  des  Oberapothekers;  1  Weinkeller; 

die  Wohnräume  desfelben;  1  Stofskammer ; 

rückwärts:  das  pharmazeutifche  Laboratorium;  das  Uläfcrlagcr; 

das  Speifczimmcr  der  Apotheker;  den  Packraum. 

Alle  Räume  im  Unterbau  haben  mit  dein  Apothekenraum  elektrifche  Klingel-  und  Sprachrohr- 
verbindung. 

Verbandmittel  find,  wo  ein  Operationsraum  vorhanden  ift,  in  der  Nähe  des- 
felben aufzubewahren,  bezw.  vorzubereiten.  Sonfl  ift  der  dafür  nötige  Raum  an  die 
Apotheke  anzufchliefsen. 

Im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  hat  man  die  Apotheke  aus  dem  Ver- 
waltungsgebäude ausgefchaltet  und  mit  dem  Speifefaal  und  den  Wohnräumen  der 
Bedienfteten  in  einem  Gebäude  vereinigt.  (Siehe  den  Gefamtplan  in  Kap.  4.)  — 
Das  erfterc  empfiehlt  auch  Merke  im  Intereffe  einer  befchleunigten  Expedition 
und  befferen  Kontrolle  des  mit  der  Beforgung  von  Medikamenten  beauftragten  Per- 
fonals  bei  folgender  Raumanordnung: 

Das  hochgelegene  Erdgefchofs  (Hochparterre)  füll  enthalten :  Den  unmittelbar  von  aufsen  zugänglichen, 


47" 


»'*)  Fakf  Repr  nach:  Meyer,  K  A 
fefgung  in  Hamburg  während  der  Cholera-Epidemie  1891 
Ani.  VIII.  S.  i»8 

Siehe:  Whvl,  Tu  ,  Handbuch  der  Hygiene.    Bd  V,  Abi  1.   Jena  1899     S  4lJ  ff 
er  Architektur.    IV.  5.  a     {».  Aufl.) 


tethe  und  Leichenhaufer ,  ft>wie  Xothftands-' 

1  dem  k»if.  GefindheittMMc.    Bd.  X.    Berlin  1896. 
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nur  vom  beforgenden  I'erfonal  tu  betretenden  Empfangs-  und  Abgabcraum,  welcher  blofs  Schalterverbindung 
mit  dem  Expeditionsraum  und  dem  gleich  gmfsen  (G,oo  ;<  9,0«°")  Apothekenrautn  hat,  einen  Spül-  und 
Reinigungsraum ,  I  Bureau  und  je  I  FrtthftUckszimmcr  für  die  Apotheker  und  die  Apothckcndiencr.  — 
Im  Sockelgefchofs  (Tiefparterre)  find  das  Laboratorium  und  die  Räume  rur  Aufbewahrung  von  Wein. 
Spiritus,  Aether,  der  Gläfer,  Kiften  und  Emballagen  unterzubringen.  --  Im  Obergcfchofs  liegen  die  Woh- 
nungen der  Apotheker  und  Apothekendiener. 

In  Kngland,  wo  man  die  Apotheke  der  Poliklinik  anzugliedern  pflegt,  in  welcher 
die  ambulanten  Patienten  meift  freie  Arznei  erhalten,  erfordert  diefelbe,  dem  ftarken 
Verkehr  entfprechend ,  eine  verhältnismäfsig  gröfserc  Ausdehnung;  doch  tritt  man 
jetzt  dort  dafür  ein,  dafs  die  Apotheke  der  Poliklinik  von  derjenigen  des  Kranken- 
hauses getrennt  wird. 

Der  Apothekenraum  foll  möglichft  nach  Norden  oder  Nordoften  liegen,  hoch, 
luftig  und  gut  belichtet  fein,  den  nötigen  Wandraum  zum  Unterbringen  der 
Schränke  und  der  freiftehenden  Rezeptiertifche  bieten,  auch  i  Wafchtifch  mit  Kalt- 
und  Warmwaflerzuflufs  enthalten. 

Im  Expeditionsraum  find  nach  Merke  an  den  Wänden  Schränke  oder  Regale 
für  die  zum  Transport  der  abzugebenden  Medikamente  dienenden  Körbe  anzuordnen. 

Die  Laboratorien  verlangen  bequem  gelegene  Gas-  und  Waflerleitungsanfchlüffe 
an  die  Abdampffchränke,  an  die  Arbeitstifche  und  au  einen  aus  faurebeftändiger  Mafle 
begehenden  Ausgufs  mit  Kalt-  und  Warmwaffer-Zu-  und  -Ableitung.  Die  Abdampf- 
fchränke bedürfen  eines  Luftabzugs  über  Dach  aus  glaflerten  Thonrohren,  welcher  durch 
eine  Gasflamme  erwärmt  werden  kann.  Zur  Herftellung  der  Infufen  und  Dekokten 
kann  man  als  Heizmittel  Dampf  verwenden,  wo  folchcr  vorhanden  \[\.  —  Das 
pharmazeutifche  Laboratorium  erhielt  in  Nürnberg  Mettlacher  Fufsboden-  und  2™ 
hohen  glafierten  Wandplattenbelag,  das  chemifche  Riemenboden  und  Emailfarbe- 
anftrich. 

e)  Küchen-  und  Wafchgebäude. 

Küchen-  und  Wafchgebäude  wurden  oft  zufammengebaut.  Für  das  Zufammen- 
bauen  trat  u.  a.  im  Friedrichshain  Effe  ein,  obgleich  die  Architekten  die  billigere 
getrennte  Bauweife  vorfchlugen,  und  Degen  hält  die  dort  erfolgte  gleichzeitige  Ver- 
einigung mit  dem  Keffelhaufe  für  vorteilhaft,  weil  das  Rauchrohr  des  letzteren  zur 
Entlüftung  beider  benutzt  werden  kann.  Derartige  Anlagen  werden  unter  3  be- 
fprochen.  Vom  Standpunkt  der  Salubrität  gehören  fie  nicht  zufammen.  Auch  die 
wünfehenswerte  Lage  läfst  lieh  den  Gebäuden,  wenn  fie  verbunden  find,  nicht  geben, 
da  das  Küchengebäude  den  Krankengebäuden  nahe,  das  Wafchhaus  fern  von  ihnen 
liegen  foll. 

1)  Küchengebäude. 

Wenn  die  Küchenabteilung  im  Krankenhaufe  nicht  ein  eigenes  Gebäude  er- 
fordert, fo  baut  man  fie  am  zueckmäfsigften  mit  dem  Verwaltungsgebäude  zufammen 
(flehe  Art.  464,  S.  270). 

In  kleinen  Krankenhäufern  befchränkt  man  fich  auf  die  notwendigften  Räume. 
Je  gröfser  die  Anflallcn  find,  um  fo  mehr  müfien  die  Haupt-  und  Nebenräume  der 
Küche  Teilungen  erfahren.  Da  die  Ausmafse  dcrfelbcn  fehr  häufig  zu  klein  gehalten 
werden,  giebt  Merke folgende  Anhaltspunkte  für  die  Küchenabteilung  eines 
Krankenhaufes  von  1000  Retten: 


M»)  Siehe:  Wkvl.  Tu. 
leu  Abfehnitlen  1  u.  1  mit  tienutil  worden 


Hygiene.  Bd.  V,  Abi.  1.  Jena  1899.  S  J44— 367.  — 
enthalt  viel«  weitete  Eimelheiten 


Vicht  Wttlt  ift  in 
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Kochküche    ....    16,»«  X  12, oo  =  l92,o«  im  Wirtfchafterinarbeitsraum   30,«»  im 

Bratküche     ....      9,oo  X    7,so  =  «7,50  >  Wirtfchaftcrinvorratsraum   30,oo  • 

Speifenau«gabe  .    .    .      8,oo  X   7,4»  —  60,«»  >  3  Spcifekammern,  davon  i  24<lm,  zuf.  60,*o  bis  64,o»  » 

Speifenabnahme      .    .      7,»»  X    3.«  —  28,i»  »  2  Vorrai sräumc  zuf.  80,o<>  bis  100,«o  » 

Spülküche     ....      0,»o  X    7,r.o  =  67,»o  .  Efszimmer  für  30  Perfonen   48,o»  » 

Gefchirrabnahmc    .    .      7, so  X    3,t&  —  28,i 3  »  Befenkammer  10, 0»  bis  12,»«  - 

Gefch  irr  räum   80,o»  *  Umkleideraum  für  weibl.  Perfonal  10,oo  bis  12.»e  • 

Gemüfeputzraum     .    .      6,s»  X    7,&o  =  67,&o  »  Umkleide-  und  Aufenthaltsraum  für 

Fleifchkammer  .    .    .    U,«o  X   8,0«  =  88,0«  »            männl.  Perfonal   18,oo  • 

Fleifchzuhchtcraum   36 .00  »  2  Bureaiiräumc  zuf.   48, 0«  » 

Zu  diefen  1076,7«  <»"'  tauenden  Räumen  kumenen  noch  Abortc  für  Männer  und  Frauen,  fowie  I  Bade- 
raum mit  2  Wannen  und  I  Braufebad  hinzu. 

Im  Keller  werden  verlangt:  1  Mafchincnraum  unter  der  KochkUche  (192  'in»),  I  Kartoffelkeller 
(80  his  100  q™),  >  Gemltfekellcr  (40  bis  50<Im),  I  Raum  ftlr  Sauerkohlfäffer  (50  1m).  •  Luftkammcr  für 
Pokelfchinken  und  Dauerwürfte  (fiQ  qm),  I  Pükelkammer  («!0  W),  1  dreiteilige,  von  letzterer  durch  kurzen 
Flurgang  getrennte  Räucherküche  nebft  Zubehör.  1  Weinkeller  (60  1™),  l  Lagerraum  für  Bier  und  Selters- 
waffer  (42,oo  t1»}.  I  l'tcnfilicnraum  für  die  Kanecröftmafchinc  u.  f.  \v.  (40  <l,n),  i  Raum  zum  FlafchenfpUlen 
(40 1™)-  Im  oberen  Stockwerk  fallen  liegen .  Wohn-,  bezw.  Schlafriiume  für  die  Oberköchin,  die  Wirtfchaf- 
terin  und  das  Perfonal,  im  ganzen  25  Perfonen. 

In  manchen  Krankenhäufern  giebt  es  noch  eine  Bäckerei ,  die  bcifpielswcife  in  St.  Marylcbonc 
73i»o  1ra  (=  240  Quadr.  Fufs)  Grundfläche  einnimmt;  in  anderen  ficht  man  befondere  Mehlfpeifcnkllchen  vor. 

Wo  ein  eigenes  Kuchengebäude  befteht,  Coli  das  Küchenpcrfonal  darin  wohnen 
und  fpeifen  (ftehe  Art.  455,  S.  268). 

Der  Betrieb  erfolgt  im  ftädtifchen  Krankcnhaufc  am  Urban  zu  Berlin  nach 
Hagemeyer^)  in  folgender  Weife. 

Die  Waren  werden  täglich  früh  um  6  Uhr  von  den  Lieferanten  in  die  Anfialt  gebracht,  vom  Küchen- 
verwalter übernommen  und  weiter  verteilt.  Zu  den  feflgefetztcn  Stunden  erfolgt  die  Beförderung  der 
Speifen  in  4  befanden  konfluierten  Wagen  nach  den  einzelnen  Gebäuden,  und  zwar  derjenige  von  Back- 
waren in  Körben,  von  KatTee  und  Milch  in  Itlechkannen  ,  von  Geinüfen  und  Kartoffeln  in  Speifccimem, 
von  Fleifch  in  verzinnten  Kifenblechkaften  mit  3  Fächern  u.  f.  w.  Die  Transporigeräte  werden  ncbfl  den 
darin  verbleibenden  Heften  eine  Stunde  nach  jeder  Mahlzeit  zur  Küche  zurückgebracht ,  dort  gereinigt 
und  verwahrt.  Die  auf  dem  Submiffionswegc  verkauften  Küchenabfälle  find  vom  Abnehmer  täglich  abzu- 
führen; die  nicht  benutzbaren  Fettabgänge  gehen  zur  Wafchküche  behufs  Bereitung  weifser  Stückenfeife. 

Die  Beköfligung  des  Perfonals  und  der  Kranken  erfolgt  in  3  Gruppen ,  von  denen  die  I.  die 
Affiftenzärztc  und  Apotheker,  die  II.  die  Viktoriafchweflern ,  die  Oberkochtn  und  die  Uberwäfchcrin,  die 
III.  das  Dienft-  und  Wartcperfonal,  fowie  die  Kranken  umfafst.  Für  die  letzteren  giebt  es  4  Diitformen, 
welche  teils  dauernd  oder  einmalig  untereinander  abgeändert  oder  durch  *Extradiät«  ergänzt  werden 
können. 

Ueber  die  bauliche  Anlage  und  Einrichtung  von  Küchengebäuden  findet  fich 
das  Nähere  in  Teil  III,  Band  5  (Abt.  IV,  Abfchn.  5,  A,  Kap.  I  u.  2)  diefes  »Hand- 
buches*. In  Krankenhäufern  foll  ihre  gefamte  Anordnung  der  peinlichften  Reinlich- 
keit Vorfchub  leiften ,  und  bei  Auswahl  der  Einrichtung  ift  vor  allem  die  Hcr- 
ftellung  einer  guten  und  geeigneten  Krankenkoft  auf  thunlichft  fchnelle  und  öko- 
nomifche  Weife  mafsgebend. 

Die  umftehende  Tabelle  zeigt  die  Grundflächen  einiger  Krankenhausküchen 
im  Verhältnis  zur  geplanten  Bettenzahl. 

Der  eigentliche  Kuchenraum  foll  wafferdichte  Bekleidung  von  Fufsboden,  Wand 
und  Decke  erhalten.  Erfterer  beftcht  am  heften  aus  Mettlachcr  gerillten  Platten 
erfter  Klaffe,  die  für  Waflerabflufs  nach  den  vergitterten  Rinnen  oder  zu  den  einzelnen 
Abzugsftellen  zu  verlegen  find,  da  man  die  Spühvaffer  der  Kcffel  unmittelbar  auf  den 
Fufsboden  abfliefsen  läfst.  Wand  und  Decke  werden  am  zweckmäfsigften  mit  weifsen, 

*»)  Siehe:  Hat.kmkväk,  j   :i.  O  .  S  98  ff. 
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glaficrten  Steinen  verblendet.  Wenn  angängig,  legt  man  die  bis  zur  Decke  reichen- 
den Fenfter,  deren  Reinigung  bei  gröfserer  Höhe  in  den  oberen  Teilen  unter  Um 
ftänden  vorgekragte  Galerien  erfordert,  in  gegenüber  liegende  Wände.  Für  ausgiebige 
Tages-  und  Nachtbeleuchtung,  Cur  vorzügliche  Lüftung  mittels  Zufuhrung  erwärmter 
Luft  im  Winter  von  den  Fcnfterbrüftungen  her  und  mittels  dauernd  erwärmter  Ab- 
luftfchlote  ift  zu  forgen.  Letztere  find  in  Nürnberg  in  der  Mitte  der  Decke  aufge- 
fetzt, erhielten  ein  Lichtmafs  von  l,oo  l.on  <  T.oui»,  eine  Dampffpirale  und  Klappcn- 
verfchlufs.  Die  Decke  darf  nicht  unmittelbar  das  Dach  bilden,  um  Tropfenentftehting 
durch  Niederfchlagen  der  feuchten  Dünfte  an  derfelben  zu  vermeiden. 

Bei  Wahl  der  Vorrichtungen  für  die  Zubereitung  der  Speifen  wird  das  vorteil- 
haftefte  Zubereitungsverfahren  entfeheidend  fein.  Gegenüber  beträchtlichen  jährlichen 
Erfparniffen  im  Küchenbetrieb  kommen  die  Anlagekoften  auch  für  teure  Vorrich- 
tungen nicht  in  Betracht. 

In  der  Kochkuche.  benutzt  man  thunlichft  Dampf  oder  heifses  WalTer  zum 
Heizen  der  KelTel,  deren  Gefamtinhalt  wegen  der  nötigen  Referve  bei  AusbefTerungen 
und  für  ftärkere  Leiflung  bei  Epidemien  Merke  zu  5,:.  bis  6,;. 1  für  jeden  Kranken 
annimmt.  Infolge  der  notwendigen  Mannigfaltigkeit  der  Speifen  ift  diefer  Gesamt- 
inhalt  auf  eine  gröfscre  Zahl  von  KelTcln  verfchiedencr  Gröfse  mit  .30  bis  600 1  zu 
verteilen.  Ihre  Reinigung  und  Benutzung  wird  erleichtert,  wenn  man  fie  einzeln  um- 
mantelt und  frei  auf  eifernen  Füfsen  in  der  Mitte  des  Raumes  aufftellt. 

In  Nürnberg  i  11  die  Wanne  des  Wrafens  der  hermeiifeh  gefchloffenen  Deckel  ftir  die  Warmwafler- 
bereitung  ausgenutzt. 

In  der  Charite  zu  Herliii  lind  die  doppel wandigen  Datnpt kochkelTel  meifl  fo  eingerichtet,  dafs  man 
auch  mit  halbem  oder  ganzem  WalTerbad  kochen  kann,  w  ie  dies  Milch  und  Fifche  erfordern.  Heim  Heben 
des  Deckels  tritt  felbftthätig  ein  Schwenkhahn  fitr  Kalt  und  WarmwafTcr  Über  ihre  OetTnung.  Die  Dampf- 
Kondenfations-  und  Wrafen- Ableitungsrohre  liegen  in  den  Stanufäulcn.  —  Die  Milch  bedarf  befonderer,  für 
nicht»  anderes  benutzter  Keffel.  Bei  ticin  ohne  Zinnplatticrung  hcrgcflelltcn  kupfernen  Sinkittg'ichtn 
Mitchkochcr  ifl  das  Anbrennen  durch  fletc  Zirkulation  vermieden  ,  und  es  ertulgt  gleichzeitig  eine  gute 
Stcrilif.ition  der  Milch. 

Für  die  wie  die  Kochkuche  auszubauende  Bratküche  wird  jetzt  zum  Braten  meift 
Gas  verwendet,  dclTen  Vcrbrennungsgafe  unmittelbar  abzuleiten  find.  —  Befondcre 
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Fürforge  erfordert  das  Warmhalten  der  Speifen  nach  ihrer  Fcrtigflellung  bis  zur  Ab- 
lieferung an  die  Bedienfteten,  da  die  Speifen  in  möglichft  heifsem  Zuftand  an  den  Patienten 
gelangen  follen.    Die  Einrichtung  ^rofser  Küchen  zeigen  die  zwei  folgenden  Heifpiele. 

In  der  von  Ktippti  buf<h  &  Söhne  (Schalke  i.W.)  eingerichteten  neuen  Charitcküche  zu  Berlin  (Fig.  249) 
befteht  die  Kocheinrichtung  aas  14  grofsen,  cinzelflehenden  Dampf  kochkeffeln  mit  je  ]U0  bis  rXH),  zu- 
fammen  5400'  Inhalt  für  Gemüfe,  Fleifch,  Bouillon,  Kartoffeln,  Kaffee  und  Milch,  nebfl  9  Kippkochkeffcln 
auf  getneinfchaftlichem  Unterbau  für  den  I.  Tifcli  mit  30  bis  50,  zufammen  350'  Inhalt.  Dicfe  23  Kcffel 
bieten  fomit  einen  Gefamtinhalt  von  5750',  welcher  4,4 1 1  für  jedes  der  geplanten  1300  Betten  entfpricht. 
Das  Zerteilen  des  Flcifches  erfolgt  auf  grofsen  eifernen  Wärmtifchen.  An  der  Seite  flehen  2  Kartoffel- 
kocher für  einen  Tagesbedarf  von  700*8  mit  t6  durchlöcherten,  aus-  und  einfehiebbaren  Rollen,  /.um 
Warmhalten  der  zubereiteten  Speifen  dienen  hier  und  in  der  Speifenausgabe  Wärmtifchc.  zum  Braten  von 
Kotelettcn  und  zum  Auslaffcn  von  Talg  2  Tafetherdc  mit  Kohlenfeuerung.  —  Die  Bratkuchc  enthält  3  Gas- 
bratöfen mit  je  3  Übereinanderliegenden  Brateinrichtungen  für  eine  TagcMeiftung  von  600  k«  Fleifch.  1  Wärm 
üfeh  von  ßm  Länge  zum  Zerlegen  des  Fleifches,  2  Wärmfchränke ,  1  Warmbad  und  1  Fifchkochcr  mit 
mehreren  Etagen. 

In  Nürnberg  benutzt  man  8  leftftchende  doppclwandige  Wafferbaddampf keffcl  von  .4.  Senking 
(Hildesheim)  —  je  2  für  380.  2'JO,  190  und  100,  zufammen  1<J20 1  Inhalt,  deren  gufseiferner  Aufsenkeffel 
ifoliert  und  mit  einer  fchmicdeeifernen  Ummantelung  verfehen  ift.  Aufserdem  find  3  Dampf  kochtopfe  mit 
Kippvorrichtung  für  je  30  1  und  eine  Kaffeckochvorrichtung  mit  2  Keflcln  desfelben  Inhaltes  vorhanden,  fo 
dafs  für  die  761  Betten  ein  gefamter  Keffelinhalt  von  2070'  oder  2,7:'  für  jedes  Bett  vorgefehen  wurden. 
—  Im  übrigen  befiehl  die  Einrichtung  aus:  1  Kartoffclkochcr  mit  10  Einfätzcn  für  700',  I  grofsen  Gas- 
koch- und  Bratherd  (3,to  X  l.»im),  '  verfet/baren  WafTerbad  mit  6  KafTerollcn ,  1  Gasetagcn-Brat-  und 
Backofen  (1,4»  X  0,»«  X  l,7o">)  mit  4  Bratröhren  und  2  Wärmräumen,  1  Gasfpiefshratvorrichlung,  I  Gas- 
kaffeebrenncr  für  6k8  Kaffee,  I  fchmiedceifcrncr  Spcifeausgabctifch  (Platte  6  4%  x  l,io">),  l  cbcnfolchcr 
Anrichte-  und  Tranchiertifch  (3,oo  X  0,»on,J.  beide  mit  Wärmfchrank  (SchiebethUren)  darunter,  1  Fayence- 
ausgufs,  vcrfchie<lcncn  Tifchen  und  1  elektrifchen  Uhr. 

Der  Speifenentnahmeraum  foll  unmittelbar  von  aufsen  zugänglich,  auch  heizbar  47«- 
fein  und  darf  mit  den  Küchenräumen  nur  Schalterverbindung,  je  eine  für  warme  und Sp"fe ^4***' 
kalte  Speifen,  haben,  um  die  Hausdiener  von  der  Küche  zu  trennen. 

In  einem  der  Schaltcrfenlter  ift  cm  Schiebefenftcrchen  zum  Verabreichen  einzelner  Speifen  und 
Getränke  aufserhalb  der  Abgabezeit,  wie  in  Nürnberg,  anzuordnen. 

Mtikt  fchlägt  vor,  die  Tifchplalte  unter  dem  Schalter  für  warme  Speifen  als  Wärmpiatie  auszu- 
bilden, oder  zwifchen  Küche  und  dem  Ausgaberaum  Wärmfehränke  mit  betderfeits  verfchlicfsbaren ,  den 
Stationsnummern  entfprechend  bezeichneten  Fächern  für  die  Speifekaftcn  einzubauen  ,  welche  man  in  der 
Küche  einfehieben  und  im  Vorraum  entnehmen  foll ,  oder  auf  Wandftutzen  an  freien,  erreichbaren  Wand- 
flcllen  Wärmplatten  etagenweife  anzubringen. 

In  Nürnberg  fahren  die  Spcifetransportwagen  in  den  Spcifeausgabevorraum  ein,  welcher  zu  dicfem 
Zweck  für  Ein-  und  Ausfahrt  2  breite  zweiflügelige  Thüren  nach  aufsen  erhielt.  An  den  Vorraum  Üöfst 
das  Schreibzimmer  der  Küchenfchwefler.  —  In  Braunfclnveig  liegen  an  der  Speifeausgabe  rechts  eine  be- 
fondere  Brotausgabe,  links  eine  Kaffeeausgabc. 

Auch  bezüglich  der  Nebenräume  der  Küche  und  ihrer  Einrichtung  ift  Fig.  249 
einzufehen,  wo  die  entfprechenden  P'ufsbodenentwäfferungen  eingetragen  find. 

Im  Keller  bedürfen  der  letzteren  die  I.uftkammer,  die  Pokclkammcr  und  der  FlafchenfpUlraum. 

Wafferdichtc,  glatte  Wand  erhalten  der  Spulraum,  <Ier  Gemüreputzraum  bis  zu  2m  Hohe,  die  Luft 
und  die  Pökclkarnmer  ,  befonders  aber  der  Fteifchzurichteraum  und  die  Fleifchkammcr ,   wo  Mcttlachcr 
Platten  I.  Klaffe  zu  empfehlen  find. 

Im  Spulraum  follte  die  Rückgabe  der  Gefäfse  ebenfalls  derart  erfolgen,  dafs  fein  Betreten  durch 
die  Hausdiener  der  Krankengebäude  ausgcfchloffen  ift.  Zur  Einrichtung  gehören  eine  Spillvorrichtung, 
eine  Vorrichtung  zum  Trocknen  der  Scheuer-  und  l'utztücher  nebil  Bordbrettern  an  den  Wänden.  —  In  Amerika 
benutzt  man  in  neueren  Krankenanllalten  zum  Wafchen  des  Gefchirrcs  Mafchinen,  die  teuer  find,  aber  viel 
Handarbeit  fparen.  Ihre  Abflüffc  follen  wie  diejenigen  der  AusgülTc  in  befondere,  aufserhalb  des  Gebäudes 
liegende  Fettfänge  münden. 

Im  Gcfchirrraum  find  Wandbretter  und  Ireillehende  Regale  fUr  die  Speifclran'portgefäfse,  Glas-  und 
Porzellanfachcn  vorzufehen. 


47* 

Ncbenraume. 
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I>er  GemUfeputzraum  enthält  d 
der  KartotTcln,  für  gefchälte  Kartoffeln 
alle  aus  Marmor  herftcllcn, 
welcher  die  leichterte  Reini- 
gung ermöglicht,  lb  gentigen 
für  die  erfteren  auch  Granit 
oder  J/<v»/Vr-Maffe. 

Der  Fleifchzurichte- 
raum  erfordert  ein  Wand- 
reg;d  von  Mcflingftangcn, 
Glasplatten  auf  Wandträgern 
für  Gewürzbüchfen  und  frei 
vor  der  Wand  liegende  Mef 
fingftangen  mit  Fleifchhaken. 

Die  2  Vorratsräume 
und  2  von  den  3  Spcifekam- 
mern  in  Marie  s  Programm 
follen  heizbar  fein.  Die  nach 
Norden  zu  legenden  Fen- 
flcr  der  Fleifchkammer  find  P 
durch  Jaloufien,  Markifen  oder 
dergl.  und  in  ganzer  Ausdeh- 
nung mit  Drahtgaze  von 
2V*  mm  Mafchenwcite  zu 
fehützen,  und  ihr  Abluftrohr 
ifl  dauernd  ktinftlich  zu  er- 
wärmen. Die  Einrichtung 
befleht  in  freillehendcn  eifer- 
nen  Gcrüflcn  mit  verzinkten 
Eifenhaken.  Zum  Einlagern 
von  Daucrflcifchwarcn  in 
Schweinefett  gentigen  nach 
Merke  gemauerte  Behälter  mit 
guter  Fuf->bodcnifolicrung  und 
flarkem,  glatten  Zementputz 
innen,  au  Isen  und  oben. 

Von  den  Räumen  im 
Keller  und  die  Luft-,  die 
rökelkammer  und  der  Fla- 
fchenfpulraum  heizbar  zu 
machen.  Der  letztere  bedarf 
eines  Ausguffcs. 

Bei  der  Gefamt- 
anordnung  der  Räume 
ifl:  7.11  berückfichtigen, 
dafs  der  Kochraum  Ver- 
bindung mit  dem  Spci- 
fenausgaberaum ,  mit 
der  Bratkuche,  der  Spül- 
küche ,  dem  Gefchirr- 


ie  Becken  zum  Wafchen  und  Einweichen  der  Gemüfe, 
und  für  Pifche  mit  Kaltwaffer-Zu-  und  -Abflufs.  Kann 


zum  Wafchen 
man  fie  nicht 
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K")  Kakf  -Repr  nach  Pro- 
fpekt    der    Schalker    Herd-  und 
Ofenfabrik    F.    KupftrbußK  tf 
Söhnt  A.C.  Sthalkt  in  WcUfalen 
Mai  1901. 
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räum  und  dem  Fleifchzurichteraum ,  der  Spülraum  Verbindung  mit  dem  Gefchirrab- 
gaberaum  und  dem  Gefchirrraum  und  der  Gemüfeputzraum  Fahrftuhlverbindung  mit 
dem  Kartoffelkeller  erhalten.  Der  Spcifenabnahmcraum  und  der  Gcfchirrabgaberaum 
liegen  zweckmässig  an  einer  Gebäudefeite,  welche  fonft  keinen  Zugang  hat,  wie  in 
Kopenhagen. 

Im  Park  ho/pital  llither  Grttn  find  die  Fifch-  und  Fleifchniederlagen  in  einem  befonderen  Gebäude 
auf  dem  Kuchenhof  untergebracht. 

Im  Keller  follen  nach  Merke  die  Räucherküche  von  der  Luft-  und  der 
Pökelkammer  durch  einen  Flurgang  getrennt,  alle  3  Räume  heizbar  fein,  nach 
Norden  oder  Oftcn  liegen  und  jeder  unmittelbar  von  aufsen  Zugang  haben.  Das 
letztere  verlangt  er  auch  von  dem  Abteil  für  Gemüfe  und  Sauerkohl,  von  dem  Aus- 
gaberaum für  Getränke,  welcher  mit  dem  Wein-  und  Bierkeller  Thürverbindung  er- 
hält, und  vom  Maschinenraum,  während  der  KartofTelkcller  zugleich  von  innen  zu- 
gänglich zu  machen  ift. 

Für  die  Spülcinrithtungen  im  Spülraum  und  im  Fleifchzurichteraum  empfiehlt  lieh  Duranainctall. 
Kuhlfchränke,  bezw.  -Vorrichtungen  find  im  Vorratsraum  der  Wirtfchafterin,  für  die  Aufbewahrung  von  Milch, 
Fleifch,  Geflügel  und  Wurft waren,  fowic  für  die  Flcifchkammern  vorzufchen.  In  der  Charite  zu  Berlin 
wird  die  Milch  in  3  belländig  von  kaltem  Waffer  umfpüllen  Nickelkeffeln  gekühlt. 

Da  verfchiedene  Beifpiele  für  Küchengebäude  in  allgemeinen  Krankenhäufern 
bei  den  Wirtfchaftsgebäuden  (unter  3)  folgen,  gelangen  hier  nur  4,  und  zwar  je  eines 
für  Küchen  in  einem  allgemeinen  Krankenhaus  und  in  einem  folchen  für  epidemifche 
Krankheiten,  fowie  zwei  für  Küchen  in  Kriegsrefervehofpitälern  zur  Befprechung. 


Das  1900  eröffnete  Küchengebäude  der  Charite  zu  Berlin  zeigt  Fig.  249630). 


Der  nicht  dargcftclltc  rechte  Kopfbau  enthält  3  Speifekauimern,  die  Aborte  u.  f.  w.  -  Im  Keller- 
gefchofs  liegen  die  Vorratsräume  für  Kartoffeln,  Wein,  Bier  u.  f.  w.,  der  von  /..  Bahr  eingerichtete  Kuhl- 
raum  für  Fleifch  und  unter  der  Kochkilche  der  wegen  feiner  hohen  Temperatur  von  den  Übrigen  Räumen 
getrennte,  nur  von  aufsen  und  vom  Rohrtunnel  aus  zugängliche  Rohikeller.  —  Da*  Obergcfchofs  dient 
einerfeits  von  der  Kochkilche  ftlr  die  Wohnräume  des  Üekonomieinfpektors  und  des  männlichen,  anderer- 
feits  für  diejenigen  des  weiblichen  Dienflperfonals  mit  Speife-  und  Anrichteramn  für  das  letztere. 

Im  Blcgdum-Hofpital  bei  Kopenhagen  (Fig.  250  *Jl)  wurden  eine  grofsc  und  eine  kleine  Küche 
vorgefchen,  letztere  für  Zeiten  geringen  Belages  der  Anftalt.  Die  in  der  Mitte  liegende  grofse  Küche 
ift  unmittelbar  von  aufsen  durch  einen  mittels  Windlanges  gefchützten  Eingang  zugänglich,  zu  deffen  beiden 
Seiten  die  Spülktiche  und  ein  kleiner  Putzraum  liegen.  An  der  entgegengefetzten  Längsfeite  betritt  man 
recht»  und  links  Ausgabeftellen,  von  denen  diejenige  an  der  linken  Seite  zugleich  für  die  anftofsende 
kleine  Küche  dienen  kann,  die  ihren  eigenen  Zugang  an  der  Stirnfeile  des  Gebäudes  hat,  wie  auf  der 
anderen  Seite  das  ähnlich  gelegene  Speifezimmer  der  Bedienfteien.  An  jedem  Seiteneingang  ift  eine 
Treppe  zum  Obergcfchofs  über  dem  betreffenden  Flügel  angeordnet.  Die  Aborte  liegen  auf&crhalb 
des  Gebäudes. 

Im  Barackenlazarett  auf  dem  Tempclhofer  Feld  bei  Berlin  (1870 — 71)  hatte  man  infolge  der  ge- 
lrennten 3  Verwaltungen ,  welchen  dasfelbe  unterfland  ,  3  Kuchen  ftlr  den  Gefamtbelag  von  1 500  Betten 
nach  dem  Grundrifs  in  Fig.  251  6")  errichtet.  Am  Küchenraum  mit  einem  Rauintnafse  von 
9,to  .<  9,io  ;<  3,t?  "»  (=  29  X  29  >:  12Fufs),  um  deffen  mittleren  Lüftungsfchornftein  die  Kochherde 
gruppiert  waren,  lagen  hier  in  den  niedriger  gehaltenen  FlUgcln  1  Gemüfe-  und  1  Fleifchraum  ,  1  Auf- 
wafchraum,  l  Zimmer  für  das  Perfonal  und  Schuppen  dir  Brennfloff. 

Im  KUchcngebäudc  des  S<,iswick  ho/pital  zu  Grccnville,  einem  der  Generalhofpitäler  im  Bürgerkrieg 
der  Vereinigten  Staaten  von  Nordamerika  (Fig.  252  6'3),  lag  die  Küche  an  einem  Ende  des  Gebäudes, 
das  in  feiner  l.ängsachfe  von  einer  Gleisanlage  durchfehnitten  war ,  an  welcher  innerhalb  der  Kllche 
Ausgäbet ifche  ftanden.  Im  übrigen  enthielt  das  Gebäude  nur  2  Vorratsräume  und  die  Schlairäume  für 
das  Perfonal. 


Nach:  Sokbnskn  &  Hbkmasn,  a.  a  O.,  Taf.  V. 
Ml)  Fakf.-Repr.  nach:  Deutfche  Kauz.  1870,  S.  15 >. 

"»)  Nach:  TA*  mtäical  and  furgical  hiftory  0/  tk.  a-*r  0/  tht  rdrllien.    Teil  III,  rW.  1.  Wafhinglon  1888.  S.  947- 
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***■  Ein  Kishaus  forderte  man  früher  für  jedes  Krankenhaus.  Von  Mencke  wurden 

»hiufer  . 

die  amerikanifchen  Eishütten  befonders  empfohlen.  In  England  hat  man  in  manchen 
Krankenhäufern  Eismafchinen.  Im  Urban  zu  Berlin  wird  der  tägliche  Eisbedarf 
750kE(=  15  Zentner)  für  613  Betten  von  Lieferanten  bezogen  und  in  zwei  eifernen 
Kiflen  mit  je  125  kg  Rauminhalt  verwahrt,  was  keine  höheren  Korten  als  der  Betrieb 
eines  Eishaufes  verurfacht.  Wenn  man  eines  folchen  in  der  Anftalt  bedarf,  wird 
man  eine  oberirdifche  Anlage  wählen.  Näheres  hierüber  fiehc  Teil  III,  Band  6 
(Abt.  V,  Abfchn.  3,  Kap.  3)  diefes  »Handbuches*. 

Fig.  250.  Fig.  251. 
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Kuchengebäude  ftir  500  Betten 
im  Burackcnlazarett  tu  Tcmpelhof 
(bei  Berlin  SJ1). 
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Fig.  252. 
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Küchcngcbäudc  für  600  Betten  im  Stdgwick  ho/pital  zu  Greenville  "»). 

Das  Eishaus  im  Friedrichshain  hat  einen  Innenraum  von  5, 10  X  5,s»  X  4,»©m  =  135cbm,  bietet  fo- 
mit  0,i«cbm  Raum  für  jedes  der  700  geplanten  Betten.  —  In  Hamburg  Eppendorf  entfallen  bei  einem  Aus- 
mafs  von  8, 10  X  7,o«  X  4,it>  m  =  272,i«cbm  ebenfalls  0,i»cl,m  auf  jedes  feiner  urfprtlnglichen  geplanten 
1400  Betten.  Doch  lind  hier  noch  dem  Eisraum  ein  Raum  fUr  Mundeis  (4,10  X  3,«o  X  3,«om)  und  ein  Fleifchraum 
(4,oo  >  3,4o  •  3,9om)  vorgelegt,  deren  Fufiboden  1  Stufe  Uber  dem  Gelände  und  l,on«n  über  dem  tieferen 
Eiskellerboden  angeordnet  wurde,  welcher  unmittelbaren  SchmeUwafferabflufs  mit  Siphonverfchlufs  erhielt. 

In  Nürnberg  bereitet  man  das  Eis  künftlich. 

Diefe  Eisbcrcitungs-  und  Kuhlanlage  im  Keller  des  Wirtfchaftsgcbiudes  liefert  nach  dem  Am- 
moniakverfahren bei  lo-tlundigem  Betrieb  1000  ks  Kunfleis.  Zur  Kühlung,  Trocknung  und  Reinigung  der 
I.uft  für  den  benachbarten  Kuhlraum  dient  e'nc  Luftkuhlvorrichtung  mit  SalzwafTerpumpe,  Ventilator  und  Luft- 
zuführungsrohr Für  das  Eis  benutzt  man  das  ftädtifchc  I.eitungswaffer,  für  die  Klareisbcrcilung  keimfreies 
Waffer.  —  Der  mit  gerippten  Mettlacher  Platten  belegte  Fufsboden  wird  durch  2  Bodcnausläffe  cntwälTert. 
Den  Dampf  für  die  Eisbereitungsanlage  liefert  die  Dampfmafchine  der  Wafchabteilung. 


Art  de» 

Wafcherei- 
betriebes. 


2)  Walch  häuf  er. 

Die  Wäfche  des  Krankenhaufes  kann  in  der  eigenen  Wafchanftalt  desfelben 
oder,  wie  in  Paris,  in  einem  für  mehrere  Krankenhäufcr  gemeinfamen,  aber  unter 
derfelben  Verwaltung  flehenden  Wafchhaufe  oder,  wie  oft  in  England,  in  einer 
Privatanflalt  gewafchen  werden. 
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Gegen  das  letztere  fpricht  die  Schwierigkeit  einer  Ucberwachung  der  vorher 
nötigen  Desinfektionsmafsrcgeln  und  die  leicht  eintretende  Vcrfchleppung  von 
Infektion  aufscrhalb  des  Krankenhaufes.  Die  fanitären  Einwände  fteigern  fich,  wenn 
bei  Auftreten  von  Epidemien  ein  Krankenhaus  ohne  Wafchhaus  mit  anfteckenden 
Kranken  belegt  werden  mufs,  wo  fonft  die  Aufnahme  derartiger  Kranken  aus- 
gefchloffen  war. 

Die  Einrichtung  eines  eigenen  Wäfchcreibetriebes  in  jedem  Krankenhaufe  ift 
in  fanitärer  Beziehung  jeder  Zentral ifation  desfelben,  welche  den  Transport  der 
Wäfche  über  die  Umfaflung  der  Anftalt  hinaus  nötig  macht,  vorzuziehen.  Das 
Wafchen  follte  auch  im  kleinften  Krankenhaufe  in  einem  fowohl  von  den  Kranken,  wie 
von  den  Verwaltungsräumen  getrennten  eigenen  Gebäude  erfolgen,  welches,  wenn  es 
mit  dem  Keffel-  und  Mafchinenhaus  oder  mit  anderen  zum  allgemeinen  Betrieb 
dienenden  Bauteilen  zu fammenzu bauen  ift,  keine  innere  Verbindung  mit  denfelben 
erhält,  wenn  man  fein  Perfonal  von  demjenigen  jener  anderen  Räume  zu  trennen  hat. 

Die  Gröfse  des  Wafchhaufes  hängt  vom  Umfang  der  Anftalt,  von  ihrem  <e4. 
Wäfchebedarf,  der  in  den  Anftalten  nicht  gleich  ift,  und  davon  ab,  ob  eine  oder  U^ne 
mehrere  Wafchabteilungcn  zu  bilden  find.  wafchh»uf« 

Der  Bedarf  an  reiner  Wäfche  nimmt  mit  den  wachsenden  hygienifchen  Vor- 
fichtsmafsregeln  bedeutend  zu. 

In  den  Hofpitälern  und  Hofpizen  von  Paris  (lieg  derfelhe  von  6000000  kß  im  Jahre  1861  "**)  auf 
9000000  >««  im  Jahre  1880,  auf  12000000  k«  im  Jahre  1889,  und  er  betrug  1895:  KiOOOOOO k*-  Dort 
wäfcht  die  Xouvillt  buanderie  im  H&pital  /.cünnee  <lie  Wäfche  von  4  Hofpitälern  .  deren  Wäfchebedarf 
täglich  in  der  Charite  3,w,  im  Neckerhopital  2  ?7,  in  Cochin  2.s»,  in  Laennec  2,u  ke  und  durchschnittlich 
in  allen  4  Anftalten  2,«k«"')  für  jedes  vorhandene  Bett  betrug;  hierbei  kommt  jedoch  in  Betracht,  dafs 
im  liofittil  Ckariti  und  Xeeker  Mnterniles  vorhanden  find.  In  Cochin  und  /Minute  zufammen  bedurfte 
man  nur  2,si  kB  reiner  Wäfche.  Die»  ill  beträchtlich  mehr  als  in  den  Parifer  Hofpizcn,  deren  täglichen 
Verbrauch  Kremer  auf  l,jk«  fchätzt. 

Im  ftädtifchen  Krankenhaus  Moabit  (Berlin)  wurden  im  Mai  1897  bei  durchfehnittlich  täglich 
778  Kranken  35300  oder  1,4«  kg  täglich  für  jeden  Kranken  gewafchen. 

Die  Wäfcherei  in  Braunfchweig  ift  zu  täglich  10  bi*  12  Zentner  Wäfche  bei  einem  Perfonenfbuid 
bis  zu  600  Köpfen,  fomit  zu  0.<3  bis  l,»«Vg  für  den  Kopf  und  Tag  angelegt. 

In  manchen  englifchen  Anftalten  wird  die  Wäfche  der  Beamten  von  derjenigen 
der  Kranken  getrennt  gewafchen,  wie  dies  Aldunncklc  jedenfalls  in  Krankenhäufern 
für  Anfteckendkranke  fordert. 

Im  Park  hofpital  1/ilKtr  grein  wurde  diefe  Trennung  auch  durchgeführt  wegen  der  völlig  ver- 
miedenen Zurichtung,  welche  die  Bcamtcnwäfche  fordert.  Da  fich  die  Zahl  der  Angcftellten  /.ur  Zahl 
der  Krankenbetten  dort  wie  316:  548  verhält,  erhielten  beide  Abteilungen  gleiche  Gröfse. 

Im  Kaifer-Franz-Jofeph-Spital  zu  Wien  wäfcht  man  die  Wäfche  der  Anfleckendkrankcn  nach  vor- 
heriger Desinfektion  in  einer  befonderen  Wafchküchc. 

Bezüglich  der  Betriebskoften  giebt  folgende  Zufammenftellung  einige  Anhalts-  485 

.  Bctiieb*koftcn 

punkte. 

Sie  betrugen  1861  nach  Hüffen  in  /m  SalpUriere  105  919  Mark  (-  132399  Franken)  für  2297239  k8. 
fomit  für  je  100      4,6t  Mark  (—  5,;«  Franken),  und  nach  Kremer'*  Angaben  Hellte  fich  dcrfelbe  Betrag 
für  die  Wäfche,  welche  die  Adminiflration  in  ihren  Wafchanftnlten  wufch ,   1S90  auf  7,jo  und  8,oo  Mark 
=  9  und  10  Franken)  und  für  jene,  welche  durch  die  Privatinduftrie  gewafchen  wurde,  auf  11,10  Mark 
14  Franken).    Dagegen  berechnet  Kremer  die  Wäfchckoftcn  in  Jcr  Ncicetle  buanderit  für  1893  zu 
4,j«  Mark  (~  5,1«  Franken),  welchen  Preis  man  nach  Inftallation  einer  neuen  Wafchmafchine  von  der  Aus- 


M»)  Sich«:  Hvs.toN,  a  a.  U..  S  99 

Mi)  Siehe  Kremer,  Ph.  Lc  blan.hißagt  dant  Us  kifitaux  (Buandtrit  de  thfyital  L+cHitri.  Buanderit  ctntralt) 
Keimt  d'kygiint  189«,  S.  149  ff.  —  Obige  Zahlen  beruhen  auf  Krtmtr'%  GrundiaMeit ,  a<n  welchen  Ach  S,4  k«  alt  Durch- 
fehniiutahl  gegen  »,0»B  bei  Krtmtr  ergebe» 
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flcltung  in  Chicago  auf  3,00  Mark  (—  4,40  Franken)  herabzudrucken  hoffte,  obgleich  (liefe  Mafehine  mehr 
WafTer  und  Dampf  erforderte.  Hierbei  ifl  jedoch  in  Betracht  zu  ziehen,  dafs  im  Preis  der  Privai- 
induflrie  die  Amortifation,  Verzinfung  und  Unterhaltung  ihrer  Betriebsanlagen  eingefchloffen  find  und  diefen 
nur  die  reinen  Bctricbskoflen  der  Adminiflration  gegenubergeftellt  wurden. 

In  Berlin  verurfachte  1897 — 98  der  Wäfchebelrieb  für  1  ke  im  Friedrichshain  2,7,  im  Moabit  2.», 
im  Urban  2,s,  dagegen  in  der  Gitfchinerftrafse  bei  Frauenkrankheiten  9,1  Pfennige  Korten. 

Das  eigentliche  Wafchverfahren  in  der  Wafchabtcilung  fetzt  voraus,  dafs  bei 
der  allgemeinen,  der  infizierten  und  der  Reamtenwäfche  die  im  Krankenhaufe  für 
notwendig  erachtete  Desinfektion  vorhergegangen  ift,  die  in  den  Krankenabteilungen 
(liehe  Art.  206,  S.  124),  im  Desinfektionsgebäude  (fiehe  Art.  531)  oder  in  einem 
Vorraum  der  Wafchküche  zu  erfolgen  hat.  Somit  unterfcheidet  fich  der  Wäfche- 
betrieb  im  allgemeinen  nicht  von  demjenigen  in  anderen  Anftalten;  bezüglich  feiner 
Einzelheiten  ift  auf  Teil  IV,  Halbband  5,  Heft  4  (Abfchn.  4,  B)  diefes  »Hand- 
buches« zu  verweifen.  Doch  Hellt  derfelbe  bezüglich  der  Reinlichkeit,  der  Be- 
hütung des  Perfonals  vor  Erkrankungen  und  der  Oekonomie  gewiffe  Forderungen 
an  die  Räume  und  Einrichtungen. 
4*6-  Den  Raumbedarf  eines  Wafchhaufcs  für  1000  Betten  nimmt  Merke536)  unter 

mbeciMf  Berückfichtigung  der  bei  Epidemien  nötigen  Erweiterungsfähigkeit  wie  folgt  an: 

Vorraum  für  unreine  Wäfche  28 1m  kaum  für  die  Betriebs-  Nähfltibc  70 — HO  1m 

Wäfcheabnahmeraum  70  •       mafchine  38 — 40 1m  Plättftube  80— WO  • 

Wäfcheeinweicheraum  75  -  Vorratsraum  für  Seife  u.  f.  w.  21  -  Wäfcheausgaberautn       80—100  - 

Wafchraum  180  Trockenraum  150—160  Vorraum  für  reine  Wäfche  30-35  > 

Wäfchekoch  räume         3*— 40  Mangelraum  150—160  ■  Schreibftube  20  * 

Aufser  diefen  Räumen  von  zufammen  1030  bin  1000  "i"1  find  erforderlich:  i  Efczimmer  für  36  Per- 
fönen  mit  Anrichte-  und  Spülklichc ,  l  Aufenthalts  ,  Umkleide-  und  Efsraum  für  das  männliche  Pcrfonal, 
1  Baderaum  mit  2  Wannen  und  Braufebad,  Aborte  für  Männer  und  Frauen,  1  Bcfen-  und  1  Kimcrraum  von 
14  qm,  Wohnungen,  bezw.  Schlafräume  für  die  Wäfcheverwalterin ,  die  Buchhalterin,  die  Oberwäfchertn, 
die  Obernäherin,  für  ein  Pcrfonal  von  30  Perfonen  und  12  Näherinnen,  falls  diefe  im  Krankenhaufc 
fchlafen,  nebft  i  Wafchzimmer ,  Bodenräume  für  Gegenftändc  des  Perfonals,  fowic  Kcllcrräume  für  die 
Rohranlagen,  Apparate  und  das  Garteninvemar. 

4B7.  Der  Vorraum  für  das  Pcrfonal,  welches  die  unreine  Wäfche  abliefert,  ift  un- 

l^'*be  mittelbar  von  aufsen  zugänglich  zu  machen  und  erhält  nur  Thürverbindung  mit  dem 
Wäfche-Abnahme-  und  Sorticrraum,  welcher  mit  geripptem  Mettlacher  Eliefenboden, 
abwafchbarer  Wand,  Schlauchhahn  und  Fufsbodenentwäfierung  auszuftatten  ift. 

An  feinen  Wänden  lind  Abteile  von  I.jo  X  l,oo  X  l,oora  für  die  verfchiedenen  Wäfeheforten  aus 
verzinktem  oder  mit  Emailfarbe  angeflrichcncn  Rundftäben  mit  einbängbaren,  1 ">  hohen  Gitterthürcn 
herzuflcllen. 

48«  Bezüglich  der  Raumgröfsen  von  Wafchräumen  in  ausgeführten  Bauten  giebt 


die  nebenflehende  Ueberficht  Auskunft. 

Gegen  die  grofse  Höhe,  welche  man  ihnen  oft  gegeben  hat,  wendet  Merke  ein. 
dafs  lieh  die  Wafferdämpfe  in  den  oberen  Schichten  hauptfachlich  an  den  Aufsen- 
wänden  und  Eenftern  fchnell  abkühlen  und  als  regenartige  Nebel  herabfallen. 
Make  halt  eine  Hohe  von  4, so  •«  für  genügend;  dagegen  erreicht  fie  in  vielen 
deutfehen  Krankenhäufern  7,oo  m  und  mehr.  In  St.  Marylebone  bildet  ein  fteiles 
Dach  mit  offenem  Dachftuhl  die  Decke  des  Waschraumes,  der  eine  Höhe  von  4,* - 
bis  (—  14  bis  30  Eufs)  erhielt.   In  folchen  Fallen  ift  Eirftlüftung  erforderlich. 

Die  gegenüberliegend  anzuordnenden  Eenftcr  find  bis  unter  die  Decke  zu  fuhren 
und  mit  leicht  zu  öffnenden  Lüftungsflügeln  zu  verfehen.    Als  Material  für  den 

M«i  Sieh«.  Wfvi-,  Tu.,  Handbuch  der  Hygiene  Bd.  V,  Abt.  t  Jena  1899.  S.  367—38*-  -  Mtrkt'%  hier  an- 
Begebene  Ratfchl  ^e  find  in  diefem  Abfchnitt  miibcuutii. 
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Fufsboden  empfehlen  fich  geriefte  Mcttlachcr  Platten.  Der  geglättete  Zementboden 
in  Moabit  blätterte  ab  und  bewirkte  Ausgleiten.  Wände  und  Decken  erhalten  am 
beften  eine  Verblendung  mit  weifs  glafierten  Ziegeln,  die  wegen  ihrer  grofsen  Halt- 
barkeit nicht  als  Luxus  zu  erachten  ift,  Helligkeit  und  Reinlichkeit  aber  beträchtlich 
fördern  hilft.  Die  Entwäflerung  des  Fufsbodens  erfolgt  durch  zugängliche,  mittels 
verzinkter  Gitter  abgedeckte  Rinnen  oder  nach  einer  Anzahl  einzelner  Abzugs- 
ftellen.  Zum  Spülen  von  Fufsboden  und  Wänden  in  allen  Richtungen  mit  reich- 
lichen Waffermengen  find  Vorkehrungen  zu  treffen.  Die  Lüftung  des  Wafchraumcs 
mufs  vorzüglich  fein,  da  fich  ohne  eine  folche  die  Neigung  des  Perfonals  zu  Er- 
krankungen fteigert.  Sie  bedingt  ausgiebige,  zugfreie  Zuführung  erwärmter  Luft 
und  Vermeidung  von  Winkeln  in  ihren  Zuführungswegen.  Die  Luftabführung  foll 
unmittelbar  nach  einem  erwärmten  Lüftungsfchlot,  der  am  beften  über  einer  Dcckcn- 
öffnung  liegt,  oder  mittels  Abfaugens  durch  einen  Ventilator  erfolgen. 

Das  Wafchverfahren  beruht  heute  auf  möglichstem  oder  gänzlichem  Krfatz  der 
teuren  Handwäfche,  welche  bei  Zuhilfenahme  von  Bürften  die  Wafche  fchädigt, 
durch  mafchinellen  Betrieb.  Hierbei  werden  die  Wafche  möglichft  gefchont,  an 
Zeit  und  Arbeitskräften  gefpart  und  letztere  vor  dem  ftundenlangcn  Hantieren  in 
heifsem  Seifcnwaffer  bewahrt,  was  leicht  Hauterkrankungen,  Ekzeme  u.  dergl.  er- 
zeugt. In  Moabit  geftaltete  fich  die  Handwäfcherei  mit  Kochen  im  Dampfkochfafs 
25  Vomhundert  höher  als  die  Mafchinenwäfchcrei 5s9).  —  In  Villach  wird  die  fämtliche 
Wäfche  für  das  100  Betten  fallende  Krankenhaus  bei  Dampfmafchincnbetrieb  von 
2  bis  3  Perfonen  in  2  bis  3  Tagen  gewafchen  :,U)). 


t»T)  Siehe:  Merke,  H.    Ueber  Wafchanflatten  für  Krankenhaufer.    Viert,  f.  gerichl).  Medirin  u.  cff.  Sanitat-wefen, 
neue  Folge,  Bd  XXXVI  [tBS»),  S.  345 
»»»  Betleniahl  1890. 

•J»)  Siehe:  Viert  f  geriehil.  Median  u.  off  SanitaUwcfen,  neue  Folge,  IM.  XXXVI  (i86j),  S.  344 

**»)  Siehe:   Komarhk,   F.  X.    Mafchinelle  Anlage  im  Kaifet  •  Fian» -Jofef •  Krankenhaufc  in  Villach.  Bautechniker 
180J,  S.  33. 
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Gemauerte  Einwcichcbcliällcr  lim!  mit  Kacheln  oder  Fliefen  auszulegen  und  erhalten  Kalt-  und 
Warmwafferzuflufs. 

Zum  VVafchen  giebt  Merke  den  einfachen  Trominclmafchinen  vor  den  Doppellrockenmaschinen  wegen 
geringerer  Unterhaltungskoüen  und  leichterer  Reinigung  der  einfachen  Trommel  bei  gleich  fchncller  und 
die  Wäfche  nicht  fchädigender  Leillung  den  Vorzug.  —  Nur  fehr  fleckige  Wäfche  wird  gekocht.  Wo 
Dampf  zur  Verfügung  (lehl,  benutzt  man  hierzu  Dampf  kochkeffcl.  Das  Zurlickfliefsen  von  Kondenswaffer 
in  das  Gefäfs  durch  fein  Abzugsrohr  wird  vermiedet,  wenn  man  das  letztere  2  «">  tief  in  den  aus  verbleitem 
Eifcnblcch  oder  emailliertem  Gufseifenrohr  begehenden,  in  die  Wand  einzuladenden  Abzugskanal  von 
O.i «em  Durchmeffor  einführt. 

Die  Wäfchekochgefäfse  füllen  nach  Merke  behufs  Schonung  des  übrigen  Perfonals  vor  Wärme  und 
Wafferdämpfcn  in  einem  befoiideren,  nur  durch  eine  Thür  mit  dem  Wafchraum  verbundenen  Abteil  flehen. 

Das  Wäfchefpttlen  erfolgt  in  grofsen ,  mit  Waffcr-Zu-  und  -Abflufs  verfehenen  Bottichen  mittel» 
Schaufelrädern  ,  das  Ausringen  durch  Zentrifugen ,  die  für  kleinere  Krankenhäufer  auch  für  Handbetrieb 
erhältlich  find. 

Im  Urban  zu  Berlin  ift  die  Verteilung  der  Mafchincn  im  Raum  die  folgende:  An  der  einen  Läng*- 
wand  Aehcn  das  dreiteilige,  gemauerte  Einweichebecken,  2  Einweichebottiche  und  I  Trominelmafchme, 
an  der  anderen  Iüngswand  2  der  letzteren,  1  Spllltnafchine  und  2  Zentrifugaltrockenmafchinen ,  an  der 
Querwand  3  KochfäfTcr  für  Seife  und  Soda ,  an  der  gegenüberliegenden  Fenfterfcite  1  Vorwafchtifch  und 
in  der  Mitte  I  kippbare  Beriefclungs Vorrichtung;  aufserdem  ift  1  Seifekochfafs  zur  Herflellung  weifser 
StUckenfeife  (fiehe  Art.  475,  S.  275)  vorhanden.  Bei  Entleerung  der  Wafchmafchincn  be<licot  man  lieh 
untergefahrener  Handwagen.    Die  für  das  Wafchhaus  benötigte  Dampfmafchine  leiftet  12  Pferdeftärken. 

In  Hamburg-Eppendorf  hat  man  den  Kaum  für  Einweichen  und  Kochen  der  Wäfche  vom  übrigen 
Wafchraum  getrennt.  —  Im  Ilöpttal  Laennec  bei  Paris  wird  die  Wäfche  trocken  in  die  neue  Mafchine  (fiehe 
Art.  485,  S.  281)  eingeführt  und  kommt  gefptilt  aus  derfclben  heraus;  doch  fagt  A'rtmer  nichts  Uber  die 
Behandlung  der  ftark  befchmutzten  Wäfche.  —  Im  Blegdain  Hofpital  bei  Kopenhagen  ift  eine  eigene  Wafch- 
mafchine  für  wollene  Decken  vorhanden. 

<8«  Das  Trocknen  der  Wäfche  bewirkt  man,  wenn  Platz  und  Witterung  dies  ge- 

roclcenraume 

Matten,  am  heften  in  freier  Luft. 

In  Hamburg-Eppendorf  verbindet  zu  diefem  Zweck  eine  Gleisanlage  den  Wafchraum  mit  dem 
Trockenplatz.  —  Im  Johns- Hopkins  Hofpital  zu  Baltimore  dient  als  folchcr  das  flache,  mit  Wäfchepfoflen 
und  Geländer  befetzte  Dach,  zu  welchem  eine  Wendeltreppe  und  ein  Aufzug  führen,  und  in  St.  Marylebone 
zu  London  wurde  der  Trockenboden  rings  durch  unverfchloflfene  OetThungen  mit  der  Aofsenluft  in  Ver- 
bindung gefetzt. 

Auf  heizbaren  Trockenböden  leidet  das  befchäftigte  Perfonal  ungemein  an 
Erkältungskrankheiten. 

Aehnüche  Wirkungen  treten,  wenn  auch  nicht  annähernd  in  dem  Mafse*, 
beim  Herausziehen  von  Rahmen  bei  Trockcnmafchincn  ein.  Merke  empfiehlt  daher 
folchc  mit  Gehäufe. 

In  diefen  wird  die  Wäfche  vermittels  mafchineller  Vorrichtungen  durch  einen  angeheizten,  gut 
ventilierten  Kaum  hindurchbefördert  und  in  getrocknetem  Zuftand  aulomatifch,  ohne  Zuthun  des  Bedienung^- 
perfonals,  entleert. 

Das  Mangeln,  Hügeln,  Falten  und  Flicken  der  reinen  Wäfche  und  ihre  Auf- 

Mangel-  _ 

und      bewahrung  vollzieht  lieh  bei  uns  meift  in  getrennten  Räumen,  in  England  in  einem 
uugciraum    einzigen  Raum,  dem  »Bügelraum«,  der  fehr  hell,  nach  Aldwinckle  mit  weifs  glafierten 
Ziegeln  ausgekleidet  und  durch  einen  Ventilator  entlüftet  fein  foll. 

In  den  Londoner  Infirmcrien  von  Snell  und  in  Laritui/i  re  zu  Paris  erhielt  diefer  Raum  die  gleiche 
Form  und  Gröfsc  wie  der  Wafchraum.  —  In  Hamburg-Eppendorf  nehmen  die  an  feine  Stelle  tretenden 
4  Einzelräume  nahezu  die  gleiche  Fläche  ein,  von  denen  die  Mangclftube  67,  die  Flickftube  40,  der  Bügcl- 
raum  lüs  und  der  Vorratsraum  44  nm  Fufsbodcnfläche  erhielten. 

Der  Raum  zum  Wäfchelegcn  und  Mangeln  foll,  wenn  irgend  möglich,  von 
zwei  Seiten  Luft,  nach  Merke  Ü m  Hohe  erhalten  und  fehr  gut  gelüftet  werden,  um 
den  beim  Einfprengen  und  Anfeuchten  der  Wäfche  entftehenden  Dunft  auf  kürzeftem 
Weg  abzuführen. 
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Die  Docktifche  muffen  in  voller  Belichtung  und  den  Rollmafchinen,  welche  durch  Dampf  betrieben 
werden,  wo  folcher  vorhanden  ift,  thunlichft  nahe  (leben. 

Im  Bügelraum  find  die  feuchten  Dünfte  fchnell  ab-  und  frifchc  Luft  zu- 
zuführen. 

Mit  Kohlen  geheizte  Bügelöfcn  bewirken  Ueberhitzung  und  Austrocknung  der  Luft,  die  nach  Merke 
leicht  zu  Katarrhen  der  Luftwege  fuhrt.  Solche  mit  Gasfeuerung  bedürfen  unmittelbare  Ableitung  der 
Yerbrennungsprodukte  nach  einem  Abzugsrohr. 

Der  Raum  zum  Wäfcheausbcffern  erfordert  gutes  Licht  für  jede  Arbeitsperfon 
und  nach  Merke  4,:,  bis  5  <lm  Fufsbodenflache ,  welche  thunlichfl  undurchläffig  fein 
mufs,  weil  die  ftarke,  dem  Nähperfonal  nachteilige  Staubentwickelung  in  diefem 
Räume  ein  täglich  mehrmaliges  Aufwifchcn  des  Bodens  erfordert. 

Für  die  Wäfchenicderlagen  muffen  luftige,  gut  ventilierbarc  Räume  mit  vielem 
unmittelbarem  Sonnenlicht,  undurchläffigem  Fufsboden  und  ebenfolchen  Wänden 
vorgefehen  werden,  welche  zur  Vermeidung  des  Einftaubens  der  Wäfche  täglich 
mehrmals  mit  feuchten  Tüchern  abzuwifchen  find. 

Die  Wäfche  lagert  auf  offenen,  von  beiden  Längsfeiten  zugänglichen  Regalen. 

In  dem  ebenerdig  anzulegenden  Wäfche-Ausgaberaum  ift  der  nötige  Vorrat 
für  den  täglich  abzuholenden  Bedarf  der  Krankenabteilungen  niederzulegen.  Er 
darf  mit  dem  YVäfchc-Entnahmcraum  nur  Schalterverbindung  erhalten,  um  Ein- 
fchleppen  von  Schmutz  durch  die  Hausdiener  auszufchliefsen ,  foll  heizbar  fein  und 
einen  undurchdringlichen  Fufsboden  haben,  da  diefer  nach  jeder  VVäfchcausgabe 
nafs  aufzuwifchen  ift. 

Fahrflühle,  welche  nötig  werden,  wenn  die  Räume  auf  verfchiedene  Gefchoffe 
zu  verteilen  lind,  muffen  verfchliefsbar  fein  und  dürfen  nicht  zu  Perfonenbeförderung 
dienen.  Findet  eine  Treppen-  oder  Aufzugsverbindung  zwifchen  Wafch-  und  Trocken 
räum  ftatt,  fo  ift  es  nötig,  wenn  letzterer  über  dem  erfteren  liegt,  diefe  Verbindungs- 
mittel durch  einen  Vorraum  von  den  Wafch-  und  Trockenräumen  zu  trennen. 

Das  Wafchperfonal  foll  Gelegenheit  haben,  regelmässige  Reinigungsbäder  zu 
nehmen. 

Bei  Anlage  eines  Wafchhaufes  im  Krankenhaufe  ift  zu  berückfichtigen ,  dafs 
eine  beträchtliche  Steigerung  des  Betriebes  zu  Epidemiezeiten  nötig  werden  kann 
und  dafs  gleichzeitig  thunlichfte  Verringerung  der  Betriebskorten  und  Schonung  des 
Perfonals  anzuftreben  ift.  Hierzu  gehört  auch  die  möglich ft  vorteilhafte  Konftruktion 
und  Ausnutzung  der  Kcffel-  und  Mafchinenanlage.  Die  Ueberficht  und  Ueber- 
wachung  der  Räume  will  Aldwinckle  durch  grofse  Fenfter  zwifchen  denfclbcn  fördern. 

Die  Anordnung  der  Räume  untereinander  foll  dem  fortfehreitenden  Gang  der 
Wäfchebehandlung  folgen,  wobei  auszufchliefsen  ift,  dafs  die  Wafche  einen  Raum 
zum  zweitenmal  paffiert,  bevor  fie  gereinigt  das  Haus  verläfst. 

Dementfprcchend  liegen  die  Räume  im  Hbpital  Laviboifihc  zu  Paris,  in  St.- Elvi  zu  Montpellier 
und  in  der  .SV.  Otare's  infirmary  zu  London  in  einer  Reihe.  In  der  letzteren  bilden  die  Ein-  und  Ab- 
lieferungsräume  die  Slirnfeiten  des  Gebäudes,  zwifchen  denen  der  Wafch  ,  der  Trocken-  und  der  Bügelraum 
angeordnet  wurden.  Diefe  5  Räume  erhielten  gegenüberliegende  Fenrtcr.  Aborte  und  eine  Treppe  zu  den 
im  Keller  angeordneten  Mafchinen  ,  Keffcl  und  Üesinfektionsräumen  find  rückwärts  an  den  die  Übrige 
Gebäudetiefe  überfchreitenden  Trockenr.ium  link*,  bezw.  rechts  angebaut. 

In  dem  an  die  ImfafTiingsmauer  des  Geländes  grenzenden,  daher  nur  einfeitig  belichteten  Wafch- 
haus  der  fMtorn  inßrmai  v  zu  London  (Fig.  253  r>")  wurde  diefe  Gruppierung  durch  Anfügen  von  Räumen 
für  die  Oberwäfcherin  am  linken,  für  die  infizierte  Wäfche  am  rechten  Ende  und  für  die  Bcamtenwäfche 
in  der  Mitte  vervollfländigt.  Hinter  dem  Räume  fUr  letztere  befindet  fich  die  Kellertreppe  zu  den  KefTel-, 
Mafchinen-  und  Kohlenräumen. 

*•>)  Nach    Snf.u.  a  a  O.  I  »f  bei  S.  9 
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Im  dreigefchofligen  Wafchhaus  zu  Hamburg-Eppendorf  liegen  im  Krdgefchofs  an  einer  gemein- 
fchafllichcn  Annahme-  und  Ausgabehalle,  in  deren  hinterem  Teil  die  fchmutzige  VVäfche  übernommen  wird, 
geradeaus  der  cingefchoffige  Kaum  zum  Einweichen  und  Kochen  der  Wäfche  und  der  Desinfektionsraum, 
recht*  der  Wafchraum  und  links  der  Vorraisraum  neblt  Mangel-,  Flick-  und  Plättftuben.  Die  das  I.  und 
II.  Obergefchofs  einnehmenden  Trockenboden  flehen  einerfeiu  durch  Dampfaufzug  mit  dem  Wafchraum, 
andcrcrfcils  durch  einen  hölzernen  Abfallfchacht  mit  der  Mangelftube  in  Verbindung.  In  der  Mittelhalle 
erhält  jeder  Wärter  für  jedes  Stück  fchmutzige  Wäfche,  welches  er  abliefert,  ein  gleichartiges  reines.  Die 
Eft-  und  Wohnräume,  fowie  die  Mafchincnllube  liegen  in  den  Kopf  bauten. 

Dagegen  wurden  im  viergefchoffigcn  Wafchhaufe  der  -SV.  Muryltbone  infirmary  zu  London  die 
Wafchräume  auf  die  verfchiedenen  Gefchoffe  verteilt.    Hier  liegen  der  Annahme-,  der  allgemeine  und 


Fig-  253- 


t  500 

•  «  ■  r  4  *  i  >  t  i  »  ?  ir>  -n  M" 

H'M'H  j ■  t ■  1  l'l  1  ♦■• 

Wafchhaus  in  der  Ihlborn  Union  infirmary  Ilighgatt  zu  London  *41). 

Arch.:  Saxom  Smrll. 


«ler  Bcamtcnwafchraum  im  III.,  der  Trockenboden  im  II.,  die  Trockcnmafchinc ,  der  Bttgelraum  und  die 
Wohnung  der  Oberwäfchcrin  im  I.  Obergefchofs.  Ein  Aufzug  im  Vorraum  der  im  Erdgcfchofs  angeordneten 
Desinfektionsanlage  führt  zum  Annahmeraum  im  oberften  Gefchofs  und  ein  anderer  Aufzug  auf  der  ent- 
gegengefetzten Seite  von  den  Wafchräumcn  herab  zum  Ablicfcrungsrauin  im  Krdgefchofs ,  de  (Ten  Zugang 
aber  mit  dem  Vorraum  der  Desinfectionsanlage  durch  das  Treppenhaus  Verbindung  hat.  (Siehe  den  Ge- 
famtplan  in  Kap.  4  unter  b,  2,  ß.) 

Im  Blegdarn-Hufpital  zu  Kopenhagen    hat   man  aus   den  bei  dem  Küchengebäude  befprochenen 
Gründen  (fiehe  Art.  481,  S.  279  ,  eine  grofsc  und  eine  kleine  Wafchküche  vorgefchen. 


3)  Wirtschaftsgebäude. 

497.  Bezuglich  der  Vereinigung  von  Koch-  und  Wafchküche  in  einem  Gebäude 

Gcfanu  fefe  Art.  473  (S.  274).  Bei  Neubauten  diefer  Art  ift  auf  thuniiehfte  Trennung  der 
Eingänge  für  das  Pcrfonal  beider  Küchen  von  ihren  Abgabeftellcn  und  eine  mög- 
lichft  entfernte  Lage  der  letzteren  unter  fich  Wert  zu  legen. 

<»s.  Im  flädlifchen  Krankenhaus  am  Friedrichshain  zu  Berlin  (Fig.  254 MS;  find  die  Speifc-  und  Wäfche- 

Bcifpiclt.  abgäbe  durch  den  Aufzug  und  eine  Treppe  getrennt,  welche  zur  Heizer-  und  Hausdienerwohnung ,  fowie 
;uin  Warmwafferbehältcr  führt.  Beide  Küchen  ragen  durch  2  Gefchoffe.  In  den  ObergefchofTen  der 
Seitenteile  liegen  die  nach  dem  Zellenfyftem  eingerichteten ,  mit  Gardinen  gefchloffenen  Schlafräume  der 
Mägde  und  die  Wohnung  der  Oberköchiti  u.  f.  w.  Uebcr  der  fudlichen  GebSudchälfte  wurde  ein  *2,»o  "> 
holu-r,  durch  Luftheizung  erwärmter  Wintertrockenboden,  darüber  ein  Matratzenraum,  über  der  nordlichen 
ein  Lufttrockenboden  mit  ganzer  Dachhöhe  angeordnet,  und  Uber  die  ganze  Dachlänge  geht  ein  Dach- 
reiter mit  2  Lüftungstürmchen  an  feinen  Enden.  Diefc  und  der  Dachreiter  erhielten,  wie  die  Fcnfter, 
Glasjaloufieti. 

Im  Bürgerhofpital  zu  Worms  wurden  mit  dein  Wirtschaftsgebäude  «las  zunächft  noch  von  den  Pfleg- 
lingen des  ftädtifchen  Verforgungshaufcs  mit  benutzte  allgemeine  Bade-  und  das  tiefer  liegende  Ke (Tel haus 

»♦*}  Nach;  Gk'»i:i  s  &  S>  jimii ;uä\.    Hat  nixiüfchc  allgemeine  Kt.nkenhau»  iu  Hetlio.  Zeitfchr  f.  Bauw.  187«.  Taf.  1*. 
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zusammengebaut  (Fig.  235  *«•).  Hier  erhielt  das  Perfonal  beider  Hälften  ein  gemeinfchaftliches  Gefinde- 
fpeifezimmer.  Im  Obergefchofs  des  Hauptgebäudes  liegen  die  Wohnung  des  Mafchiniflen,  Zimmer  für  die 
Koch-  und  Wafchmägdc,  fowic  die  nötigen  Vorrats-  und  Trockenräume,  und  auf  dem  höchflen  Dachboden  des 
Mittelbaues  lieht  der  WatTerbehfilter.  Die  Kohlenkeller  des  Keffelhaufes  reichen  auch  unter  das  Badehaus, 


I  l'H'H'i-H'.'H 


Wirtfchaftsgebäude  im  ftädtifchen  allgemeinen  Krankenhaus  am  Friedrichshain  zu  Berlin  S41). 

Arch. 1  Grofiiut  b>  Stkmhdtn 

in  deffen  Keller  die  Desinfektions Vorrichtung  aufgeftcltt  Eft,  Das  Badehaus  enthält  im  Erdgcfchofs  1  Dampf-, 
bezw.  Warmluftbad,  1  Brauferaum,  3  Badezcllcn  und  1  Zimmer  für  einen  Badewärter;  der  zweite  Wärter 
hat  fein  Zimmer  im  Dachraum. 

Im  Wirtfchaftsgebäude  des  ftädtifchen  Kr-inkcnhaufcs  am  Urban  zu  Berlin  '-44)  haben  der  Mittel- 
bau 2,  feine  Endrifalitc  3  Gefchoffc.  An  diefe  wurden  in  der  l.ängsachfe  des  Gebäudes  die  durch  2  Stock- 


«.  Bratherd 

/?.v*«rfche  Kochcin- 


t.  Kiichengefchirr. 
4.  Tifch. 

t  Zwillingimafchine. 

/,  Einweichbotüche 

f.  Dampfkotheinrichtung. 


1:500 


IM  I  I  I  I  1  I  I  • 

•^H-t'i'IM'l 
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h.  Spüimafchine. 

&  Zentrifuge. 

k.  Handwafchbütte. 

/.  Seife. 

MI.  Soda. 

h-  Tifch. 

*■  Aufzug 

/.  Regenwafterbehalter. 


Wirtfchaftsgebäude  im  Bürgerhofpital  zu  Worms54'). 

Arcb.  :  Hofm<tnn. 

werke  ragenden  Kuchen  mit  freien  Etulltirnwändcn  angelegt,  welche  vorn  und  rückwärts  an  ihren  Längs- 
feiten durch  das  engere  Zubehör  derfelben  in  eingefchoffigen  Anbauten  flankiert  find.  Sämtliche  Zugänge 
liegen  in  der  Front,  diejenigen  für  das  Perfonal  der  Küchen  im  Mittelbau,  diejenigen  zu  den  Abgabcftellcn 
vor  den  Küchen. 


M3)  Nach  freundlicher  Mitteilung  des  Herrn  Geh  Oberbaurat  Ho/mann  in  Darmfladt 
'•«•)  Siehe;  Hagkmkykr,  a.  a.  O.,  S.  8  ff 
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Die  vcrfclzbaren   Wirtfchaftsbaracken ,   welche  die  Medizinalabteilung  Fig.  256. 

des  preufsifchen  Kriegsminiftcriums  herflellen  liefs ,  haben  eine  folche  Ein- 
teilung, dafs  fie  für  verfchiedene  Zwecke ,  je  nach  Bedarf,  verwendet  werden 
können  (Fig.  256 i4&).  Die  Baracke  erhielt  gleiche  Bauart  und  AbmefTungen 
wie  die  Militär-I.azarcltbaracke  Dec&er'khtn  Müllers  (fiehe  Art.  423,  S.  250). 
Der  Fufsboden  befleht  aus  Untcrlagsfchwcllcn  mit  Unterlagshölzern  und  Dielen- 
platten,  und  die  Baracke  wiegt  etwa  4700 kC  Auf  10  Krankenbaracken  mit 
zufaintnen  200  Betten  find  4  derartige  Baracken  gerechnet.  Wenn  man  mit  a 
den  gröfseren,  mit  b  den  kleineren  Endraum,  mit  b  den  Raum  neben  dem 
Eingang  und  mil  c  den  ihm  gegenüberliegenden  Doppelraum  bezeichnet,  fo  ifl 
nach  //aa/et,At)  diefe  vierfache  Verwendung  wie  folgt  möglich. 

Verwaltungsbaracke:  0)  Aufnahme  und  Gefchäftszimmer,  b)  t  Sergeant,  l  Unteroffizier  (Schreiber), 
c;  3  l.azarettaulfeher,  b)  Montierungskammer,  I  Unteroffizier. 

Wirlfchaftsbarackc:  n)  Küthe,  6}  I  Koch,  1  Krankenwärter,  c)  Vorratskammer 4 »'),  b)  Wafchkuche. 

Apothekenbaracke:    a)  6  Lazarettgehilfen,    10  Krankenwärter       ,    b)  1  Apothekenhandarbeiter, 
I  Krankenwärter,  c)  Apotheke,  b)  Operationsfaal 

Wohtibaracke:  a)  3  Affifietizärzte,  1  Apotheker,  1  Lazarettinfpektor,  1  Lazarettrendant,  b)  Stabsarzt, 
c)  Chefarzt,  b)  Speife-  und  Verfammlungszimmer  der  Sanitätsoffiziere  un<l  Beamten. 


Verfetzbare 
Wirlfchaftsbaracke, 
Dfcter  fches  Müller*«»). 

'.'so»  w.  Gr. 


499 
Ueberf.cht. 


500. 
Pflegerinnen- 
liWer. 


f)  Wohngebäude  für  das  Warteperfonal. 

Die  Geftaltung  befondercr  Gebäude  für  das  Warteperfonal  richtet  fich  nach 
feiner  Organisation.  Von  alters  her  gab  man  dort,  wo  religiöfe  Genoffenfchaften 
die  Krankenwartung  übernahmen,  diefen  gemeinfehaftliche,  abgefchloffcne  Gebäude, 
welche  meift  mit  der  Kapelle  des  Krankcnhaufes  in  Verbindung  flehen.  Wo  das 
Warteperfonal  aus  beiden  Gefchlechtern  fich  zufammenfetzt,  werden  2  Gebäude  für 
feine  Unterkunft  erforderlich. 

Auch  für  das  weltliche  Warteperfonal  find  eigene  Gebäude  entftanden,  infolge 
der  eingeführten  Trennung  des  Perfonals  in  ein  folches,  dem  die  eigentliche  Kranken- 
pflege zufällt,  welches  zu  diefem  Zweck  technifch  befonders  vorzubilden  ift,  und  in 
ein  anderes  für  die  gröbere  Hausarbeit,  infolge  des  Ueberhandnehmens  weiblicher 
Pflege  im  Krankenhaus  und  des  Heftrebens,  das  Warteperfonal  im  allgemeinen  nicht 
mehr  bei  den  Krankcnfälen  fchlafen  zu  lallen. 

In  Hamburg-Eppendorf,  wo  da«  Warteperfonal  in  den  Krankengebäuden  fehl  ift ,  baute  man  nur 
für  8  verheiratete  Wärter  und  4  ebenfolche  Oberwärter  zufammen  2  H&ufer.  —  Das  lnflitut  für  Infektions- 
krankheiten zu  Berlin  erhielt  2  Gebäude  für  fein  Warteperfonal  (fiehe  den  Gcfamtplan  in  Kap.  3). 

In  vielen  Krankcnhäufcrn  beliehen  Pflcgerinnenhäufer,  welche  zugleich  l.chrzwccken  dienen. 

Von  den  Gebäuden  für  Pflegerinnen  gehören  notwendig  in  die  Umfchliefsung 
des  Krankenhaufes  nur  diejenigen  zur  Aufnahme  der  in  der  Anftalt  felbft  die  Pflege 
ausübenden  Perfoncn.  Aufser  diefen  find  Lernende  und  Lehrräume  in  folchen  Ge- 
bäuden in  dem  Fall  unterzubringen,  wenn  unter  einer  im  Krankenhaufe  wirkenden 
Vorfteherin  oder  Oberin  die  Pflege  hier  erlernt  werden  foll.  Diefe  Pflegerinnenhäufer 
im  engeren  Sinne  des  Wortes  muffen  allen  mit  der  perfönlichen  Pflege  der  Kranken 
beauftragten  Perfonen  ausserhalb  ihrer  Dienftzeit  einen  gefunden  Aufenthalt  ge- 
währen, wo  fie  vollftändige  Ruhe  oder  auch  die  nötige  Zerftreuung  geniefsen  können 
und  der  Umgebung  der  Kranken  entzogen  find. 


Fakf.-Repr   nach    Frieden*. Sanitätsordaims.    Berlin  1S91.    S  $.tj 
*»*)  Nach:   Haase,  a.  a    O  ,   S.  9t  IT.  —   Die  Trainuateroffu-kre   um)  -Mannfchaften  werden  bei   deu  Pferden 
untergebracht 

'••)  Die  Zwifchcnwand  ift  emzufetzen. 

*«•>)  E.n  Teil  rlerC,iben  ift  flct,  im  DieLft  betciiaftigl. 

Bei  -Snichenla/netten  Desinfektion  smum. 
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An  Räumen  werden  in  einem  folchen  Pfleirerinnenhaus  erforderlich: 


SOI 
Raum- 


Wohn-  und  Schlafzimmer  der  Vorftehcrin  und  unter  UmAändcn  ihrer  Vertreterin,  Sprechzimmer  erfordern!», 
derfelben,  I  Speife-  und  1  Verfamralungsraum  der  Pflegerinnen ,  welcher  auch  als  Kapelle  dienen  kann, 
Lehrräume  für  Lernende,  beliebend  aus  i  Vortragsraum,  I  Schulkllche  und  i  Studienraum,  ferner  I  Biblio- 
thekzimmer und  gefonderte  Schlafräume  für  die  Hauptpflegerinnen,  die  Pflegerinnen  —  je  nach  der 
Organifation  getrennt  für  den  Tag-  und  Nachtdicnfl  —  fowie  für  die  Lernenden,  1  Krankenableilung  und 
Vorratsräumc.  Fällt  die  LehrkUche  weg,  fo  bedarf  man  einer  besonderen  Ktlche  in  diefem  Gebäude 
nicht,  fobald  eine  Zentralküche  die  Kofi  der  Pflegerinnen  liefert;  doch  find  in  diefem  Falle  eine  Spül* 
ktiche  mit  einem  kleinen  Kochherd  und  VVärmefchrank,  fowie  einer  Speifekammer  vorzufehen. 

Gemeinfame  Schlaffale  für  jede  einzelne  Gruppe  der  Pflegenden  halt  man  im 
Intereffe  der   Ruhebedürftigkeit   derfelben    nicht    mehr  für   wünschenswert;  Arifs 

XightingaU  verwarf  fic  auch 
aus  disziplinaren  Gründen. 
Wo  nicht  die  befonderen 
Bedingungen  religiöfer  Gc- 
noffenfehaften  diefe  Räume 
vorfehen ,  giebt  man  jeder 
Pflegerin  ein  eigenes,  bis  zur 
Decke  abgcfchloffenes  Zim- 
mer, deffen  Gröfse  je  nach 
den  Anfprüchen  der  Unterzu- 
bringenden verfchieden  fein 
kann,  was  im  Einzelfalle  feft- 
zufetzen  ift.  So  pflegen  die 
Viktoriafchweftern  ihr  eige- 
nes Mobiliar  mitzubringen, 
erfordern  daher  einen  ge- 
nügend grofsen ,  zugleich 
als  Wohnraum  eingerichteten 
Schlafraum. 

Jede  Thilr  eines  Pflegerinnen- 
zimraers  erhält  in  England  ein  eige 
ne«  Schlofs  ohne  Riegel,  und  alle 
SchlöfTcr  follen  fich  durch  einen  Hauptfchlüffel  öffnen  laffen.  —  Bmdett  empfiehlt,  Vorkehrungen  711m 
Aufhängen  von  Widern  *u  «reffen,  um  das  Eintreiben  von  Nägeln  in  die  Wand  zu  vermeiden. 

Da  die  Zahl  der  Pflegerinnen,  wie  aus  Art.  455  (S.  266)  hervorgeht,  aufser- 
ordentlich  fchwankt,  fo  ift  die  Zahl  der  nötigen  Räume  in  jedem  Fall  feft- 
zufetzen.  In  einigen  gröfseren  englifchen  Krankcnhäufern  erhielten  die  Lernenden 
auch  eigene  Wohnräume.  Baderäume  find  reichlich  vorzugehen ;  I3urd<-tt  fordert 
mindeftens  auf  je  10  Pflegerinnen,  Aldwinckle  auf  je  8  einen  Baderaum.  Aborte 
und  Mädchenkammern  follen  in  jedem  Gefchofs  vorhanden  fein.  Die  Abteilung 
der  Nachtpflegerinnen  ift  nebft  eigenen  Bade-  und  Aborträumen  fern  von  der 
Treppe  zu  legen.  —  Die  Krankenabteilung  erfordert  mindeftens  einen  Raum  mit 
2  Betten,  1  Speifekammer  mit  einer  kleinen  Kochvorrichtung,  Abort  und  Ausgufs. 

Das  ganze  Haus  foll  fo  gefund,  hell  und  freundlich  als  möglich  gebaut  fein. 

Das  Pflcgerinnenheim  im  Johns-Hopkins  Hofpital  zu  Paltimurc  ift  für  Pflegerinnen  und  l  ernende  be- 
nimmt.   Jede  derfelben  füllte  einen  eigenen  Frontraum  erhalten.   Dies  führte  zu  einem  «(uadratifchen  vier- 
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Pflegerinncnheim  im  Johns-Hopkins  Hofpitnl  zu  Baltimore. 
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gefchoffigcn  Bau ,  in  welchem  die  Treppe  nebfl  den  Bade-  und  Aborträumen  als  ein  das  Gebäude  über- 
ragender  Turm  mit  hohem  Seitenlicht  eingebaut  wurde ,  deflen  Mitte  ein  grofser  Luftungsfchacht  bildet. 
Dicfcr  Zentralturm  ifl  in  allen  GefcholTcn  an  feinen  4  Seiten  mit  breiten  Gängen  umgeben ,  von  denen 
2  bis  zu  den  Gebäudefronten  fortgefetzt  wurden.  Im  Erdgefchofs  (Fig.  257™°)  liegen  die  Lehrräume. 
Im  I.  Obergefchofs  öffnet  ßch  das  Treppenhaus  gegen  eine  grof>e  Halle,  welche  die  Milte  der  Front  ein- 
nimmt, l'eber  der  Spülklichc  und  Spcifekammcr  wurden  2  Räume  für  die  Vorftehenn,  Uber  dem  Studien- 
raum der  Ratio*  ,  Uber  dem  anflofscnden  Vorrats-  und  Nähraum  die  Bibliothek  und  über  den  anderen 
Räumen   8  Zimmer   für  Oberpflegerinnen 

angeordnet.    Das  II.  und  III.  Obergefchofs  Fig.  258. 

enthalten  je  17  einfenllrige  Zimmer  für 
Pflegerinnen  von  je  4,»»  X  8,05  »  (=  16 
X  10  Fufs)  Fufsbudentläche ,  4  ebenfo 
grofsc  Krankcnfluben  für  diefclbcn  mit 
offenen  Feuerplätzen  und  I  gleich  grofsen 
Raum  für  reine  Wäfchc. 

Aldwinckie's  Plan  für  ein 
Pflegerinnenheim  in  Krankenhäu- 
fern  für  Anfteckendkranke"1)  hat 
die  folgende  Geftalt. 

Das  Heim  zerfällt  in  3  Blocks,  von 
welchen  der  I.  die  Speife-,  die  Wohnräume 
und  den  Erholungsraum  (die  alle  gegen 
Süden  liegen  und  luftig  mit  offenen  Dä- 
chern gebaut  fein  follen),  die  Wohnung 
der  <  >berin  und  die  Schlafräume  der 
Tag-  und  Überwärterinnen  enthält.  Der 
II.  Block  fetzt  fich  aus  den  .Schlafräumen 
der  Tagcshilfspflegerinnen,  der  III.  aus  den- 
jenigen für  die  Nachtpflegerinnen  zufam- 
raen.  Aufser  den  Einzelzimmern  für  die 
Pflegerinnen  follen  in  jedem  Block  2  bis  3 
für  leichte  Erkrankungsfälle  vorhanden  fein. 
Für  fchwercre  Fälle  find  3  Krankenblocks, 
je  1  für  Scharlach,  Diphtherie  und  Entcric- 
fieber,  in  der  Nähe  der  Ifoliergebäude  zu 
errichten.  Außerdem  follen  2  befondere 
Blocks  für  die  weibliche  und  männliche 
Dienerfchaft  nach  den  gleichen  GrundP-itzen 
gebildet  werden;  doch  kann  man  hier  die 
Einzelzimmer  durch  Schlafräumc  mit  Zellen 

erfetzen.  Im  Gebäude  für  die  männliche  Bedienung  wohn!  der  Hausvater  und  in  demjenigen  für  die 
weibliche  der  Proviantverwalter. 

In  Frankreich  hat  fich  feit  der  Zeit,  wo  nur  religiöfe  Gcnoffenfchaften  die 
Pflege  ausübten,  die  Sitte  erhalten,  mit  dem  Gebäude  für  die  Schweflerngemeinde 
die  Niederlagen  für  die  reine  Wäfche  des  Krankenhaufes  zu  verbinden,  wie  dies 
bei  diefer  Art  Pflege  auch  in  anderen  Gegenden  üblich  irt. 

Ein  derartiges  Beifpiel  zeigt  die  Communuutl  im  llöpiul  JEponay  (Fig.  258  u.  259  "J").  Hier 
nehmen  die  gemeinlchaftlichcn  Räume  die  eine,  die  Wäfcheabteilung  die  andere  Hälfte  des  Erdgefchofles 
ein,  und  im  Oberge fchofs  fchlafen  die  Schweflern  in  Sälen. 

Weitere  Beifpiele  von  Pflegerinnenhäufern  finden  fich  in  den  Block-  und  Ge- 
samtplänen von  Kap.  4. 


Erdgefchufs. 
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Communautc  im  Hofpital-Hofpiz  Att6mm-Af«H 
zu  Epernay 

Arch. :  7V//W. 


*•')  Siehe:  At.inMscki.R,  a.  a.  O  ,  S.  j8«  u.  30t  ff. 

«»)  Nach     I    n  ki,  C.    Ltt  hefitaux  inodtrnet  au  XIX.  fiictt.    J'ari»  1894.    Fig.  961  u.  y6j  bei  S.  184. 
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g)  Polikliniken. 


Die  Polikliniken,  in  denen  Aufsenftehende,  fog.  ambulante  Kranke  behandelt 
werden,  haben  bei  uns  befonders  in  den  klinifchen  Lehranftalten  eine  Ausbildung 
in  der  Art  erfahren,  dafs  man  einzelnen,  unter  Leitung  eines  Oberarztes  ftehenden 
Abteilungen  Polikliniken  beifügte.  In  Städten,  wo  folche  Anftalten  beftehen,  pflegt 
bisher  in  den  allgemeinen  Krankenhäufern  die  Poliklinik  zurückzutreten.  Spezial- 
krankenhäufer ,  wie  für  Kinder,  für  Augenkrankc  u.  f.  w.,  erhalten  auch  bei  uns 
Polikliniken. 

In  England,  Frankreich  und  Amerika,  wo  die  allgemeinen  Krankenhäufer  vor- 
zugsweife  für  Unterrichtszweckc  mit  benutzt  werden,  wo  der  poliklinifchc  Verkehr 
ftark  entwickelt  und  mit  der  Poliklinik  auch  die  freie  Austeilung  von  Medizinen 
verbunden  ift,  pflegt  man  die  poliklinifchen  Abteilungen  zu  zentralifieren. 

Jede  Poliklinik  erfordert  wenigrtens  i  Warteraum  mit  getrennten  Aborten  für 
die  Gefchlechter,  i  Konfultationsraum,  I  Unterfuchungszimmer  und  i  Dunkelzimmer. 
Findet  eine  Ueberweifung  des  poliklinifchen  Kranken  in  das  Krankenhaus  ftatt,  fo 
kann  auch  das  Baden  und  Ablegen  der  Patientenkleidung  hier  erfolgen,  wenn  der 
Kranke  nicht  die  Aufnahmeräume  der  Anftnlt  pafficren  oder  die  Einkleidung  im 
Krankengebäude  erfolgen  foll 

In  den  Warteräumen  fucht  man  öfter  die  Gefchlechter  getrennt  zu  halten,  was 
durch  cingeftellte  Wandfchirme  erfolgen  kann,  auch  getrennte  Eingänge  erwünfeht 
macht.  In  ftark  befuchten  Abteilungen,  wie  in  der  chirurgifchen  Klinik  in  der 
Ziegelftrafsc  zu  Herlin,  hat  man  getrennte  Warteräume  für  die  Gefchlechter  vor- 
gefehen.  In  Kinderkrankenhäufern  foll  der  Warteraum  zweimal  und  in  Augen- 
hofpitälern  Va  gröfser  bemeflen  werden,  als  die  Befucherzahl  erfordern  würde,  wegen 
des  nötigen  Raumes  für  Angehörige  und  Begleiter. 

Die  Ausbildung  der  Warteräume  hat  fich  derjenigen  der  Krankenräume  an- 
zufchliefsen  und  mufs  vollftändige,  fchnelle  Reinigung  diefer  Räume  geftatten. 

Die  Sitzvorrichtungen,  Seherwände  u.  f.  w.  dürfen  nicht  am  Fufsboden  befefligt  werden,  find  ver- 
fetzbar  und  desinfizierbar  zu  geftalten.  Jeder  Warteraum  erfordert  i  Wafchbecken,  welches  im  Vorraum 
der  Aborte  liegen  kann.  Auf  eine  wirkfame  Lüftung  ill  Wert  zu  legen.  In  der  vorflehend  genannten 
Berliner  Klinik  wird  die  vorgewärmte  Luft  durch  Ventilatoren  eingetrieben. 

Die  Konfultationsraume  follen  unmittelbar  von  den  Warteräumen  zugänglich 
fein,  wenn  nicht,  wie  in  chirurgifchen  Polikliniken,  zwifchen  beiden  beftimmte 
Räume  einzufchaltcn  find. 

Ueber  das  Unterfuchungszimmer,  welches  zu  jedem  Konfultationsraume  gehört, 
fiehe  Art.  191  (S.  115).  Alle  Nebenräume  find  entfprechend  denjenigen  in  Kranken- 
gebäuden zu  geftalten. 

Bezüglich  der  Anordnung  der  Räume  verlangt  man,  dafs  der  Weg  kommender 
Patienten  fich  nicht  mit  demjenigen  der  gehenden  und  nicht  mit  den  Wegen  der 
Aerzte  kreuzt. 

Eine  Poliklinik  für  Aeufserlichkranke,  für  Mautkranke  oder  für  Kinderabteilungen 
erfordert  zum  Teile  andere  Räume,  bezw.  Einrichtungen. 

In  Polikliniken  für  Aeufserlichkranke  find  ein  Verbandraum,  Auskleide-  und 
Baderäume  erforderlich. 

In  der  neuen  Poliklinik  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Berlin  (Ziegelftrafse''*)  find,  entfprechend 


5°3 
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***)  Siehe:  D«r  Krwcitetungsbau  dci  chirursilchen  Klinik  in  Etrliii.    Cenlialbl.  d  Bauverw.  iEr,3r  S 
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den  getrennten  Warteräumen  Ufr  die  Gel'chlechtcr,  auch  gefonderte  Auskleideräurae  und  i  Baderaum  vor- 
handen. In  dem  winkelförmigen  Bau  folgen  einander  der  Plörtncrraum ,  die  Warlcfäle,  die  Aufnahme- 
nebft  Dunkclzimmer,  ein  Raum  für  mikrofkopifche  l'nterfuchungcn,  die  Auskleideräumc,  Bad,  Operations 
faal  und  Operationszimmer,  Ruhczimmer,  Abort  und  Ausgang.  Somit  begegnen  die  Kommenden  und 
Fortgehenden  einander  nicht, 

Die   Befonderheiten  einer  Fis  260 

Poliklinik  fur  Hautkranke  und 
Syphilitifche  zeigt  diejenige  in 
der  Breslauer  Univerfitätsklinik. 

Dort  wurden  vom  tnterfuchung- 
räume  zu  gleichzeitiger  l'nterfuchung  von 
2  Kranken  2  durch  Gardinen  abfchliefs- 
bare  Kammern  abgetrennt  und  ein  zwei 
tcr  Raum  durch  einen  Vorhang  geteilt, 
fo  dafs  die  eine  Hälfte  zu  befonderen 
Unterteilungen.  Katheteriliercn ,  Kehl- 
kopffpiegelungcn  u.  f.  w  . ,  die  andere 
Hälfte  als  Verbandraum  für  poliklinifchc 
Kranke  dient.  Letzterer  ermöglicht  die 
püliklinifche  Behandlung  einer  grofsen 
Zahl  von  Kranken ,  welche  fonIT  ein 
Krankenhaus  auffuchen  muffen 

In  Kinderkrankenhäufern, 
wo  die  Gefahr  des  Kinfchleppens 
von  Anrteckung  durch  die  Poli- 
klinik befonders  grofs  und  gefahr- 
lich ift,  bedingt  das  Ausfeheiden 
Anfleckcndkranker  bezw.  Ver- 
dächtiger vor  dem  Retreten  der 
Poliklinik  eine  Vorfonderung  und 
unmittelbare  Verweifung  derfel- 
ben  nach  den  betreffenden  Kran- 
ken- oder  Beobachtungsabtei- 
lungen. Dies  hat  zu  der  häufig 
vorkommenden  Vereiniguni;  der 
Poliklinik  mit  der  Beobachtungs- 
und Aufnahmeabteilung  in  einem 
gemeinschaftlichen  Gebäude  ge- 
führt, deren  Nachteile  in  Art.  360 
(S.  2151  fchon  befprochen  wur- 
den.   Die   meiften   folcher  An 


ErdgefthofV 

A    Eingang  für  die  l'oliklinik. 

B.  Eingang  in  da»  Aufnahmebureau  fur  Kiuder 

C".   Eingang  in  da»  V<  rwsltung»bureau. 
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Poliklinik  mit  Aufnahmebureau  und  Beobachtungsftation 
im  St.  Wladimir  Kinderhofpital  zu  Moskau1**). 


Ordnungen  folgen  mehr  oder  weniger  dem  erften  lieifpiel  diefer  Art  im  St.  Wladimir« 
Kinderhofpital  zu  Moskau  (Fig.  260  u.  261  r,5S). 

Hier  nimmt  die  Poliklinik  die  rechte,  die  Aufnahmeabteilung  neblt  dem  Verwaltungsbureau  die 
linke  Seite  des  ErdgefchofTes  und  die  BeobachUing>flation  das  Obergefchofs  de*  Mittelbaues  ein.  Die 
beiden  Abteilungen  im  Erdgefchofs  haben  eigene  Zugänge. 

An  den  Vorraum  der  Poliklinik  grenzt  ein  Abfondemngsrimmer,  in  welches  zweifelhafte  Fälle 
aufleckender  Art  zunäclift.  zur  L'nterfuchung  verwiefen  werden,  fo  dafs  in  den  grofsen  Wartcraum  nur 


***;  Siehe:    Wai.dhaise.s  &  Nfisser.    Die  Klinik  fur  Hautkrankheiten   und  Syphili-.    In:  Wai  diiausfn  ,  J  Die 
klioifchen  Neubauten  in  Breslau.    Klinifchc»  Jahrbuch,  Bd.  4  (i3^a,,  h.  170 

"»)  Nach:  RAVCMMMS,  a.  a.  O,  in:  Gerhardt.    Handbuch  der  Kinderkrankheiten.  Bd  1.  Tübingen  1877.  S.  498. 
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Kinder  eintreten  follen,  welche  dort  anderen  Kindern  keinen  Nachteil  bringen.  An  diefem  Raum  liegen 
eine  kleine  Apotheke,  ein  Operationsraum  und  ein  weiterer  Warteraum,  an  welchen  4  Konfultationsräume 
ftofren.  An  der  anderen  Seite  des  Wartesaales  befinden  fiel»  die  Aborte,  1  Baderaum  und  zwifchen  beiden 
der  Zugang  zu  einem  Ruhezimmer  ftlr  Kinder  nach  dem  Bad  oder  nach  einer  Operation. 

Von  letzterem  können  Kinder  zur  Aufnahmeabteilung  gebracht  werden,  an  deren  Vorzimmer  der 
Pförtner-  und  Wfirterraum  grenzen ;  die  Aufnahmeabteilung  enthält  uueh  I  Badezimmer  für  unmittelbar 
Eintretende.  Die  Beobachtungsabteilung  im  Obergefchofs  dieot  zugleich  für  zweifelhafte  Fälle,  die  im 
Krankenhaufc  felbfl  auftreten,  und  befleht  aus  3  Krankenzimmern  für  zufammen  6  Betten,  den  Wohnungen 
der  Auifeherin  und  Wärterinnen,  Spulküche,  Bad  und  Abort. 

Wo  man  die  verfchiedenen  poliklinifchen  Abteilungen  eines  Krankcnhaufes  so('- 

Zcnttaiifterte 

zentralifiert,  pflegt  man  diefelben  um  einen  mehr  oder  weniger  gemeinfamen  Warte-  poiiuir.ikcn. 
räum  zu  gruppieren,  wodurch  man  den  Vorteil  gewinnt,  den  ganzen  poliklinifchen 
Verkehr  im  Krankenhaufc  ifolieren,  ihm  gefonderte  Zu-  und  Ausgänge  geben  und 
ihn  getrennt  von  den  Wegen  halten  zu  können,  welche  die  in  das  Krankenhaus 
felbft  eintretenden  und  dort  verkehrenden  Perfonen  gehen.  Diefe  Anordnung,  die 
hch  in  Geftalt  eines  felbftändigen  Gebäudes  am  vollkommenften  erreichen  läfst,  hat 
den  Zweck,  das  Krankenhaus  möglichft  vor  Einfchleppung  von  anfteckenden  Krank- 
heiten durch  den  poliklinifchen  Verkehr  zu  bewahren.  Doch  wird  hierbei  die 
Trennung  der  Kranken  und  die  Fuhrung  ihrer  Wege  innerhalb  der  Poliklinik 
fchwieriger,  zumal,  wenn  fie,  wie  in  England  und  Amerika,  am  Schluls  die  Apo- 
theke paffieren  follen.    Ucber  letztere  liehe  auch  Art.  47 1  (S.  274). 

Das  Zurücktreten  in  den  Wartefaal  tll  im  Cnal  northtr»  antra!  hofpital  zu  London  vermieden 
worden.  Hier  liegen  an  der  Vorderfeite  der  grofsen  Halle  zu  beiden  Seiten  des  Bureaus  kleine,  durch 
Windfänge  gefchützte  Vorräume ,  von  welchen  feitlich  offene  Hänge  zu  den  Aborten  fuhren.  In  der 
grofsen  Malle  erhielten  die  Längswände  in  halber  Länge  Fcnflcr;  dahinter  und  quer  davor  grenzen  an  die 
Halle  4  Konfultationsräuinc  mit  je  I  t'nterfuehungsraum  und  l  genieinfamen  Dunkelzimmer.  Die  Patienten 
treten  aber  aus  den  l'nterfuchungsziinmern ,  welche  auch  unter  lieh  Verbindung  erhielten,  unmittelbar  in 
einen  fie  rückwärts  verbindenden  Flurgang,  an  dem  die  langgcflreckte  Wartehalle  der  Apotheke  mit  Aus- 
gängen an  den  Enden  liegt. 


h)  Badegebäude. 

In  allgemeinen  Krankenhäufern  von  gröfserem  Umfang  wird  ein  befonderes 
Gebäude  für  diejenigen  Bäder  nötig,  welche  nicht  jedem  Krankcngebäudc  bei- 
gegeben werden  können.  Als  folche  kommen  vorzugsweife  Dampf-  und  Warmluft- 
bäder, clektrifche,  Sand-  und  Mineralbäder,  fowie  unter  Umftändcn  auch  Dauerbäder 
in  Betracht.  Künftig  wird  auch  das  Einfügen  der  Einrichtungen  fur  Lichtbäder 
oder  Lichtbehandlung  zu  erwägen  fein.  Eerner  find  hier  einige  Badezimmer 
fur  die  Aerztc  und  das  Wartepcrfonal  vorgefehen,  foueit  fur  diefe  folche  Räume 
in  den  Krankenabteilungen  nicht  benötigt  find.  Den  hierfür  erforderlichen  Räumen 
ift  noch  ein  folcher  für  1  bis  2  Wärter  anzufchliefscn.  Männer  und  Frauen  follen 
gefonderte  Eingänge  erhalten. 

In  Anflaltcn,  wo  Hautkranke  und  Syphilitifche  überwiegen  oder  allein  die 
Krankenbevölkerung  bilden,  oder  wo  fich  verhältnismÜfsig  viele  Gehfähige  darunter 
befinden,  wird  das  allgemeine  Bad  auch  zum  Spezialbad  für  diefe  Art  von  Kranken  ; 
dann  ift  den  Wannenbädern,  wenn  der  Arzt  darauf  Wert  legt,  beträchtlichere  Aus- 
dehnung zu  geben. 

So  enthalten  die  alten  Puins  internes  im  Jförilat  St.-Louis  zu  Paris,  deren  Plan  Hüffen  "'*)  mitteilt, 
60  Badczcllen  für  einfache  und  medizimfehe  Bäder,  2  Sitzbäder,  medizinifche  und  Dampf b raufen,  6  Üade- 

M«)  Siehe:  Hessos,  a.  a  O-,  S  ioj. 
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zimmer  für  Zahlende  nebft  einem  Dampfbad  und  das  Wafchhaus  für  die  Badewäfche  mit  einer  Lciflungs- 
fähigkeit  von  150  kß  täglich,  fowie  eigener  Dampfmafchine. 

Oefter  follcn  die  allgemeinen  Bäder  auch  von  Aufsenftehenden  benutzt  werden, 
wie  in  Krankenhäufern  für  befondere  Gewerke  feitens  nichtkranker  Mitglieder  der 
Gewerkschaft  (vergl.  das  Beifpiel  in  Fig.  266)  oder  dort,  wo  die  Befuchcr  der 
Poliklinik  Freibäder  im  Krankenhaufe  erhalten. 

Solche  AnIngen  erfordern  eigenen  Zugang  von  aufsen  und  beträchtlichere  Ausdehnung,  befonders 
in  clcr  Wannenrah].  In  der  Charitö  zu  Pari»  gab  man  1861 :  25520  externe  Bäder.  In  den  Kinder- 
Hofpitälcrn  Stc.  Eugcnic  und  En/an/s  malades  dafelbfl  betrug  ihre  Zahl  15  221,  betw.  7698.  In  der 
letzteren  AnflaU  waren  23  Wannen  für  den  Aufsendienft  vorhanden.  In  gani  Paris  entfielen  damals  an 
Badern  in  den  Krankenhäufern  —  der  innere  und  äufscre  Dicnft  /ufammengenommen  —  4  bis  5  Bäder 
täglich  auf  1  Wanne. 

508.  Das  in  Art.  174  u.  175  (S.  103  ff.)  bezüglich  der  Einrichtung  von  Baderäumen 

w»rmiuft-    -n  Krankengebäuden  Gefagte  gilt  auch  für  diejenigen  im  Badehaufe. 
Dampfbad.  Bei  der  Anordnung  des  Warmluft-  und  Dampfbades  ift  noch  folgendes  zu 

berückfichtigen.  Der  zugleich  als  Ruheraum  dienende  Aus-  und  Ankleideraum 
(Frigidarium)  mufs  mit  einem  Abort-  und  dem  Wafchraum  (Lavarium)  und  diefer 
mit  dem  VVarmluftbad  (Tepidarium),  fowie  mit  dem  Dampfbad  unmittelbare  Ver- 
bindung haben  ;  an  das  Warmluftbad  fchliefst  fich  das  Heifsluftbad  (Sudatorium)  an. 

Böhm  verlangt  für  das  Warmluftbad  im  Anfchlufs  an  ein  Dampfbad  nur  1  Raum,  in  welchem  die 
erforderlichen  Temperaturen  nacheinander  wechfeln  können,  was  die  gleichzeitige  Benutzung  feitens 
mehrerer  Kranken  notig  macht,  wenn  der  Bedarf  nach  folchen  Bädern  gröfser  ift.  Dagegen  wtinfeht 
Böhm  einen  Kaum  zum  Nachfchwitzen  nach  dem  Dampfbad. 

Im  Ruhcraum  find  einige  Ruhebetten,  im  Warmluft-  und  Heifsluftbad  einige 
Stühle  und  Lagerftätten  nebft  Trinkwafferleitung,  im  Wafchraum  1  Badewanne  oder 
1  gemauertes  Wafferbecken,  1  Maffiertifch ,  Wafferbraufen  mit  Mifchhähnen  von 
oben,  von  unten  und  von  der  Seite,  im  Dampfraum  terraffenförmige  Lattengeriifte 
oder  Schwitzftühle,  1  Dampfdouche  und  Kaltwafferbraufen  vorzufehen. 

Die  erforderlichen  Temperaturen  find  nach  dem  Nürnberger  Programm  im 
Ruheraum  25,  im  Warmluftbad  37,  im  Heifsluftbad  5t>,  im  Wafchraum  25  und  im 
Dampfbad  50  Grad  C.  Doch  empfiehlt  es  fich,  die  Heizflächen  fo  zu  wählen,  dafs 
auch  verlangten  Falles  höhere  Temperaturen  erreicht  werden  können. 

Der  Luftwcchfcl,  welcher  im  Ruhe-  und  im  Wafchraum  ein  zwei-,  im  Warm- 
luft-, im  Heifs-  und  im  Dampfbad  ein  viermaliger  fein  foll,  wird  durch  möglichft 
unmittelbare  Frifchluft  Zuführung  aus  einer  Heizkammer  im  Keller  und  Abzug  der 
verdorbenen  Luft  mittels  eines  Saugfchlotes  bewirkt,  um  welchen  fich  die  Räume 
gruppieren ,  denen  einzelne  Kanäle  innerhalb  des  Schlotes  entfprechen.  Die  Er- 
wärmung der  Räume  erfolgt  aufserdem  noch  durch  Fufsbodenheizung  oder  Heizrohre  in 
vergitterten  Kanälen,  unter  dem  Fliefenbclag  und  im  Hcifsluftraum  noch  durch  Heifs- 
wafferrohre  rings  an  den  Wänden.  —  Das  Dampfbad  bedarf  Heizkörper  mit  Frifchluft- 
Zufuhrung.  die  man  in  Hamburg-Eppendorf  ftark  vorgewärmt  durch  eine  im  Zuluft- 
kanal angeordnete  Dampf braufe  leitet,  und  kräftige  Abfaugevorrichtung ,  welche 
gegebenenfalls  durch  einen  Ventilator  zu  unterftützen  ift.  Der  Dampf  wird  mittels 
fiebartig  durchlöcherter  Kupferrohre  unter  den  Ruheplätzen  eingeführt. 

Die  Einrichtung  ift  im  Nürnberger  Badehaus  die  folgende. 

Im  Kuherauni  befinden  ftch  1  Marmorwafchtifch  mit  fehmiedeeifernen  Stützen  und  2  Becken,  I  Wäfchc- 
wärmer  und  I  clektrifche  Ihr.  Die  aus  Eifenblechtafeln  in  Gasrohrrahmen  hergeftellten,  2,iom  hohen 
Zcllcmvände  beginnen  0,t->m  über  dem  Fufsbodcn.  Auf  den  Ruhebänken  aus  Holz  und  Drahtgeflecht 
liegt  eine  lederbezogene  Roßhaarmatratze.    Die  Kleiderhaken  befinden  fich  an  den  Blcchwändcn.  Ruhe- 


Digitized  by  Google 


295 


räum,  Wafchraum  und  Dampfbad  erhielten  feitliche  Doppclfenfler,  Heifsluft-  und  Warmluftbad  doppeltes 
Deckenlicht.  In  den  beiden  letzteren  Räumen  ermöglichen  die  Luftkanäle  Heizung  mit  Lüftung  oder  mit 
Umlauf.  Die  LiegeftUhle  find  aus  Rohr  (von  Zinn  &>  Co.  in  Lichtenfels)  ohne  Nagelung ,  die  ltänke  im 
Dampfbad  aus  5""  (larkcn,  gefchliffenen  Solnhofcr  Marmorplatten  auf  Eifcngeftcllcn  mit  meffingenen 
Handgriffen  hergcftclll.  Leber  den  Kopfenden  diefer  Lagerbänke  befinden  fich  bewegliche  Braufearmc 
mit  Kaltwafferzuflufs  für  Strahl  und  feine  BrauTe  zur  Benetzung  des  Badenden. 

Alle  Räume  find  hell  und  luftig  zu  gehalten,  als  Maffivbau  in  den  Umfafiungs- 
wänden  und  mit  Hohlräumen  über  der  zu  wölbenden  Decke  herzuftellen,  mit  Zement 
zu  putzen  oder  befier  mit  glafierten  Steinen  auszukleiden.  Der  Wafch-  und  der 
Dampfraum  erhalten  Fufsbodenentwaflenmg. 

Die  Einrichtung  des  elektrifchen  Bades  und  des  Sandbades  ift  in  Nürnberg 
die  folgende5''). 

Zum  elektrifchen  Bad  gehören  I  Badewanne  mit  8  Elektroden,  Monopolarflangc  und  I  Badeumfchalter 
auf  Nufsbaumbrett  mit  Umformerfpule,  doppelpoligem  Ausfchalter,  Kontrollampe  und  Vollregler  für 
faradifche  Bäder.  »Kür  galvanifche  Bäder  kommen  die  vorhandenen  transportablen  Apparate  in  Benutzung. 
Die  hölzerne  Badewanne  ift  mit  Zu-  und  Abflufs,  Braufe  und  Wäfchcwärmcr  verfehen.» 

Für  das  Sandbad  ifl  eine  von  Htrm.  I.ieban  in  Magdeburg  Sudenburg  gelieferte  fehmiedeeiferne 
Wanne,  2,7  5™  lang,  oben  0,«o,  unten  O.i«  breit  und  0,«om  tief  vorhanden,  welche  300 ks  ftaubfreien,  rein 
gewafchenen  Mainfand  im  Bett  und  100 kg  zum  N'achftlllen  im  Refcrvekaflen  enthält.  «Die  Seitenwände  mit 
Holzverkleidung  find  tcilwcife  zum  Herunterklappen  eingerichtet«,  um  auch  einzelne  Körperteile  einlegen 
zu  können.  Die  Erwärmung  des  Sandes  von  10  auf  60  Grad  C.  erfolgt  durch  Dampf  in  dem  zur  Ab- 
leitung des  Kondenswaffers  geneigten  Doppelboden  und  erfordert  2  Stunden.  Vor  Benutzung  der  Wanne 
ift  ihre  Heizung  abzuAellen,  während  der  mit  geändertem  Dampfanfchlufs  verfehene  Refcrvekaflen  weiter- 
geheizt  werden  kann.    Für  die  Reinigung  des  Kranken,  der  das  Bad  benutzt,  dient  eine  fahrbare  Badewanne. 

Die    Anordnung  von 

2°2-  Fi*  263.  Badehäufern  ift  aus  den  fol- 

genden vier  Beifpielen  und 
verschiedenen  Anlagen  diefer 
Art  in  den  Gefamtplanen 
von  Kap.  4  zu  erfehen. 

Das  zweigefchoffige  Badehaus 
im  neuen  allgemeinen  Krankenhaufe 
zu  Hamburg-Eppendorf  (Fig.  262  u. 
263  enthält  auch  6  Wafterbet- 
ten,  welche  hier  nebR  den  medi- 
zintfehen  Bädern  im  Obergefchofs 
liegen,  während  die  Hcifsluft-  und 
Dampfbäder,  ein  elektrifches  Bad 
und  das  Beamtenbad  das  Erdgcfchofs 
einnehmen.  Infolge  der  Trennung 
des  Obcrgefchoffcs  in  2  Hälften  für 
beide  Gcfchlechter  erhielt  das  Ge- 
bäude doppelte  Eingänge  und  Trep- 
pen an  entgegengefetzten  Seilen. 
Das    Frigidarium,     Lavarium  und 

Dampfbad  erhielten  einen  gemeinfchaftlichen  Saugfehornftein.  Im  Dampf baderaum  erwärmt  ein  Rcgifter 
der  Niederdruck-Dampfheizung  die  Zuluft  und  verdampft  das  über  dcmfclbcn  in  einem  20'  faffenden  Kupfer- 
gefäfs  befindliche  Waffer.  Das  Tcpidarium  und  Sudatorium  (römifch-irifches  Bad)  hat  Fußbodenheizung ; 
die  Zuluft  erwärmt  fich  unmittelbar  an  Dampf  heizrohren ,  welche  frei  an  den  Wänden  herumgeführt  find, 
auf  45,  bezw.  60  Grad  C. ,  und  die  Abluft  entweicht  durch  einfache  Wandkanäle.  Im  Dampf  baderaum 
find  1  Stuhl  und  I  Dampfbraufe,  im  lavarium  2  Kopf-  und  Seitenbraufcn,  2  Strahlbraufen,  I  Unterregen- 
und  1  Kapcllenbraufe  vorgefchen,  welche  (ich  temperieren  laden.  Die  Bäder,  Braufen  und  Wafchtifche  werden 

W)  Siehe:  FefHchrift  rur  Eröffnung  de<  neuen  Krankenhaufes  der  Stadl  Nürnberg.    Nürnberg  1898.    S.  »73. 
*♦■)  FakC-Rcpr.  nach:  Zimmermann  &  RtrpSL,  a.  a   O  ,  Taf  IV. 
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SU. 
Kaum- 
erfordern« 


aus  Warm  und  KallwalTerbehällern  von  je  l,;'hm  Inhalt,  die 
im  Obergefchofs  aufgeftcllt  find,  gcfpciit.  In  diefem  erhiel- 
ten die  Räume  für  die  Dauerbäder  i  liehe  Art.  175,  S.  105 
DachreitcrlUfuing.  Wäfcheabwürfe  wurden  in  den  Gängen  und 
Aborte  unter  den  Trcppenruhepläucn  vorgefehen.  In  dem 
von  aufsen  zugänglichen  Keller  befinden  fich  die  Kcficl  für 
das  Warinwaffcr  der  Dauerbäder  und  für  die  Niederdruck 
dampf  heizung.  Die  Baukollen  des  Gebäudes,  deflen  Decken 
im  Erdgefehofs  gewölbt  und  im  Übeigcfchofs  durch  das 
Holzzementdach  gebildet  find,  betrugen  rund  62500  Mark, 
wo/u  22000  Mark  für  die  Heizungsanlagc  und  cinrichtung 
kommen,    fowcit  letztere  feft  mit  dem  Bau  verbunden  ift. 

Den  Plan  des  dem  vorflehenden  verwandten  Hade 
haufes  in  Nürnberg  zeigt  Fig.  283  (S.  313). 

Im  Johns  II.. pkins-Hofpital  zu  Baltimore  [Fig.  264  u. 
265***)  enthält  das  vom  Vcrbindungsgang  zugängliche  Haupt- 
gefehofs  des  Badehaufes  Räume  für  Heifsluft-  und  Dampfbäder 
mit  einzelnen  Aus-  und  Ankleidezimmern,  fowic  je  1  Raum  für 
Mcrkurial-  und  für  Schwefelbäder.  Die  Anordnung  des  Unter- 
baue* mit  6  Badezimmern ,  je  3  für  die  Männer  ,  bezvv. 
Frauenfeite ,  und  mit  einem  zwifchen  beiden  Hälften  ge 
legenen  Hraufebad  ifl  in  Fig.  264  zu  erfehen.    Das  Gebäude 

wird  durch  Dampi  geheizt  und  durch  eioen  LoAangifchorn- 

flcin  mit  Dampfrohrfchlange  gelüftet. 

Eine  Anlage ,  welche  zugleich  fiir  Aufsenllchcnde 
benutzt  werden  kann .  zeigt  das  Badehaus  des  Knüppfchafts- 
Lararetts  zu  Eisleben  (Fig.  266 r,M). 

i)  Operationsgebäude. 

Das  Zerlegen  einer  chirurgischen  Abteilung 
in  mehrere  Krankengebaude  hatte  zur  Folge, 
dafs  die  Operationen  in  einem  befonderen  Ge- 
bäude vorgenommen  wurden,  dem  man  eine  mög- 
liche zentrale  Stellung  zwifchen  den  zugehörigen 
Krankenbauten  gab,  um  die  Wege  dahin  zu 
kurzen.  Das  Kaumerfordernis  eines  foichen  Ge- 
bäudes für  eine  äufsere  Station  mit  270  Betten 
—  gleich  derjenigen  im  Urban  zu  Herlin 
giebt  Körte™1)  wie  folgt  an. 

Im  Erdgefehofs: 


Fig.  264. 


Fig.  265. 


U.nergefcholY 


Hauptgelchofi 


*m  »■  Cr 

Badehaus  im  Johns-Hopkins-Hofpital 

zu  Baltimore  **•), 
Arth. :  Numftt,  IpAtel  Caiot  & 

Fig.  266. 


Badehaus  im  Knippfchafts-Lazarett 
zu  Eislcbcn  560;. 

a.  Badewannen.  f.  Oampfheuofen. 

6.  Bellen.  /.  Ofen  mit  Blech- 

r  Raclcfchlange  manlel. 

d  Deckenlicht  h.  Trepp«. 

'fioo  *  Gr 
Im  Obergefchofs: 


I  Hauptoperationsraum, 

l  Ncbenopcrationsraum, 

I  Zimmer  für  Inllrumcnte  und  Bandagen, 

t  Zimmer  mit  Sterililierungsvornditungen 

für  die  VerbandflofTe,  die  Inflrumente  und 

das  Waffer, 
1  Warteraum  für  Männer, 
1   Warteraum  für  Frauen. 


1  Lagerraum  für  Verband floffe  und  für  Vor- 
bereitung derfelben  zum  Gebrauch.  Wohn- 
räume für  das  Dienftperfonal  und,  wenn 
es  der  Raum  erlaubt,  für  I  Afliflenzarzt. 

Ebendafelbft  oder  im  Keller: 

1  Raum  zum  Aul  bewahren  von  f  '.ipsabgüflen 
und  ähnlichen  Vorrichtungen. 


Nach:  Uli  liv.-,  a.  u.  O..  Tal".  j6. 
1*°J  Nach.  Die  KiDtichiungcu  zum  Bellen  der  Arbeitet   auf  den  Bergwerken  l'reuf-ens  etc,    Berlin  i«7S— 74     lid.  1, 
T«f.  VIII. 

<■*•)  Siehe:  K.-kib,  W.    Da,  Operation»gehäude  im  neuen  ftadtifchen  Krankenliaule  «in  Urban  in  Berlin.  Klinifcfca» 
Jahrbuch,  BJ  j  (1891),  S  »09. 


Digitized  by  »v>ooqIc 


297 


Von  anderer  Seite  werden  die  nachfolgenden  Räume  verlangt. 

HiUin^s  forderte  im  klcinften  Krankcnhaufc  einen  Vorraum  für  die  Aerzte  mit  Wafchhecken,  der 
auch  zur  Kleiderablage  dienen  kann***);  v.  Bergmann  einen  befonderen  Raum  zum  Verbinden  neben  dem 
Operationsfaal,  wenn  die  Abteilung  200  und  mehr  Betten  umfafst1**);  Schumburg  ein  Zimmer  für  2  bis 
3  Kranke  zur  Erholung  nach  der  Narkofe  und  Einzelzimmer  für  Schwcropcricrtc.  —  Von  folchen  Zimmern 
lind  in  Norwich  6  angeordnet sc4).  —  Merke  fordert  2  Räume  zur  Aufhellung  feines  Wäfchefammcl-  und 
Desinfektionsapparates  für  die  bei  den  Operationen  gebrauchte  Wäfche,  fowie  einen  Raum  für  feinen 
Ausgufs-  und  RcinigungskelTel.  (Siehe  Art.  207  u.  209 ,  S.  124  u.  125.)  Schliefslich  kommt  noch  die 
Anordnung  von  Räumen  zur  Aufnahme  mit  Röntgen  strahlen  in  Betracht. 

Die  Anflehten  der  Aerzte  über  die  Zweckmäfsigkeit  verfchiedener  Operations- 
räume  in  einem  Krankenhaufc  gehen  noch  fehr  auseinander.  der  Operation* 

Sihitnborn***}  hält  in  Krankenhäufern  je  1  Operationsraum  fehr  erwünfeht  räume. 

für  nicht  infizierte  Kranke, 

für  Laparotomien, 

für  infizierte  Wunden  und 

für  Trachcotomic  bei  Diphtherie, 
denen  man  fehr  wohl  noch  einen  fünften  für  Kranke,  die  von  Eryfipelus  beialten  find,  beifügen  könnte. 
Xtubtr  fchälzt  die  Trennung  der  Operation&räume  für  feptifche  und  hnchafcpttfchc  Kalle  vom  Haupt- 
operationsfaal  bei  geeigneter  Ausbildung  derfelben  höher  als  alle  Sterilifatoren  und  Desinfektions- 
vorrichtungen *•").  —  Trendtlenburg  wünfeht  einen  gefonderten  Raum  für  Tracheotomien ,  Inzifioneu  bei 
Eryfipel  u.  f.  w.,  da  es  fich  hier  -um  fpezilifche  Infektionskrankheiten,  deren  l'cbcrtragung  möglicherweife 
auch  durch  die  Luft  llatlfindcn  kann,«  handle  itr). 

Dagegen  erachtete  Frit/ih  für  Bauchfchnitte  einen  eigenen  Operationsraum  nicht  für  nötig,  da  man 
es  nicht  durchführen  könne,  hier  nur  reine  Operationen  auszuführen.  Auch  habe  es  keinen  Sinn,  für  ver. 
fehiedene  Operationen  getrennte  Zimmer  zu  verlangen,  da  in  jedem  derartigen  Raum  die  gleiche  Rein- 
lichkeit nötig  fei  ,a*).  —  Ltuai-Champoinnun  empfahl  die  Einfchränkung  auf  einen  Saal,  weil  man  einen 
Operationsraum  möglichft  viel  benutzen  foll.  »Dies  ifl  die  einzige  Art,  ihn  gut  zu  überwachen  und  zu 
unterhallen«  SM). 

Auch  über  die  Zuläfftgkeit  einer  Vereinigung  mehrerer  fur  die  genannten  ver- 
fchiedenen  Zwecke  beftimmten  Operationsräume  in  einem  Operationsgebäude  beftehen 
abweichende  Meinungen. 

Wo  ein  befonderer  Raum  für  Tracheolomie  bei  Diphtherie  vorgefchen  wurde,  hat  man  ihn  bei 
uns  der  Abteilung  für  diefe  angegliedert.  —  TrtnJehnburg  wünfeht  auch  den  Operalioniraum  für  Tracheo- 
tomien u.  f.  w.  nicht  in  der  Nähe  des  allgemeinen  Operationsfaales,  fondern  in  der  Poliklinik  oder  im 
Ifolierhaus,  wobei  im  erfleren  Falle  auch  Panantien,  Karbunkel  und  jauchige  Empyeme  dann  behandelt 
werden  könnten.  —  Aufserdem  erhielten  in  Hamburg  Eppendorf  die  Augenabteilung,  in  Nürnberg  auch 
diejenige  für  Syphilis  und  für  Hautkrankheiten  eigene  Operationsräume.  —  Docli  enthalten  die  Operaltons- 
gebäude im  Urban  2  folche  Räume,  in  Nürnberg  aufscr  dem  Hauptfaal  1  folchen  für  feptifche  Fälle;  in 
Hamburg-Eppendorf  wurde  nachträglich  noch  ein  dritter  für  Frauen  angelegt .  und  im  neuen  Operations- 
gebäude zu  Moabit-Berlin  find  ein  grofser  und  zwei  kleine  Säle570!  für  I-aparolomicn,  bezw.  für  feptifche 
Fälle  vorhanden. 

Hingegen  gab  man  im  Pavillon  Pafttur  ( Hopita l  Cockitt)  zu  Paris  den  feplifchen  und  zweifelhaften 
Kranken  ein  gemeinsames  und  den  afeptifchen  ein  eigenes  Operationszimmer,  gliederte  aber  jeden  diefer 
Räume  dem  befonderen  Gebäudetrakt  an,  welcher  den  betreffenden  Kranken  gewidmet  ifk,  wodurch  lic 

'■*-*)  Siehe:  Bürdet r,  a  a.  O  ,  S.  76. 

'•**)  Sieht:  BKkc.WANN,  v.E.   Die  anlifcptifche  Wundbehandlung  in  .1er  le gl.  Chirurg ifchen  IJuiverfititUklinik  zu  Berlin 

Klinifche*  Jahrbuch,  Bd  r  (tK69i,  S  ,6j. 

Siehe:  Viert,  f.  gcrichtl.  Median  u.  öff.  SanitaUwcfen,  Bd  4  (1892),  S.  316. 
"**)  Siehe:  StHrtNUOKN      Der  neue  Operations-  und  Hörfaal  der  chiiurgifchen  Klinik  in  Würiburg.    KJiu.  Jahrbuch, 

Bd.  III  (1891),  S.  «83  u.  3«6. 

•*•)  Siehe:  N«<,ber,  C.    Zar  afeptilchrn  Wundbehandlung.    Archiv  f.  klin.  Chirurgie,  Bd.  44  (139»),  S.  445 

S*1)  Siehe:  Tkrndki.hmiuki"..     Ucber  Ifolirung  in  chirurgischen  Kliniken.  Klii>ifchc*  Jahrbuch,  Bd.  4  (1:19a),  S  111  ff, 

*••)  Siehe:  Fbitsch,  H.    Ueher  die  fur  den  Unterriehl  nothigeu  Räume  i«  Frauenkliniken.     Klinifchc,  Jahrbuch, 

Bd.  1  (1890),  S.  176. 

**»)  Siehe:  Lucas  CiiamivI.nmkke  ,  J.  Dit  conditiant  matirielUt  d'unc  bfHHc  /ulh-  d\'ptrntia»s.  Fcv*e  d  hy[U*c 
1890,  S.  307. 

i:<l)  Siehe:  Berlin  und  feine  Bauten.    Berlin  räyö.    Bd.  »,  S.  440. 
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vollftändig  getrennt  wurden,  und  Teilet  tadelt  die  nicht  genügende  Trennung  der  Säle  in  Hamburg- 
Eppendorf,  da  diefclben  zum  Teil  getneinfchaftlich  benutztes  Zubehör,  Flurgaoge  und  Treppen  erhielten  *n). 

In  grofsen  Anftalten  erfordert  fchon  die  Menge  der  Operationen  genügende 
Fürforgc,  und  dann  wird  es,  wenn  angängig,  beffer  fein,  2  oder  mehr  Räume  hierfür 
zur  Verfügung  zu  haben,  als  die  Operationen  in  einem  Raum  zu  vermehren  oder 
gleichzeitig  verfchiedene  darin  auszufuhren  und  ihn  dement fprechend  zu  vergröfsern. 

In  Gilltingen  finden  während  IO  Monaten  lOOO  Operationen  oder  an  I  Tag  durchfehnittlich  4  flatt; 
es  können  aber  6  bis  8  vorkommen.  Fitr  diefen  Fall  mufs  an  mehreren  Stellen  chloroformiert  und 
operiert  werden  können411). 

''3  Die  Abmeffungen  des  Operationsraumes  follen  im  allgemeinen  den  unent- 

Abme  Hungen 

von  Op«»iioi>4  behrlich  nötigen  Raum  nicht  überfchreiten.  Der  freie,  durch  Apparate,  Schränke 
räumen,  oder  Heizkörper  nicht  eingeengte  Raum  mufs  das  Schwenken  des  Operationstifches 
nach  allen  Seiten  und  die  Teilnahme  der  Affiftenten  am  Operationsakt  geftatten. 
Seine  Gröfse  fchwankt  mit  der  Zahl  der  letzteren,  ift  alfo  von  derjenigen  der 
Anftalt  abhängig.  Eine  zu  grofse  Steigerung  der  Abmeffungen  erfchwert  die  Heizung 
und  Reinigung.  —  Lorenz  erachtet  in  klinifchen  Lehranftaltcn  3,r.o  bis  4,oo  m  Breite 
für  die  Operationsbühne  als  genügend;  doch  mufs  diefes  Mafs  bei  Unterbringung 
von  Apparaten  u.  f.  w.  im  Raum  entfprechend  vergröfsert  werden.   Die  nachftehendc 
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r,"i  Siehe:  'I  .i.i.p-r,  C.    L<t  kjfitaux  medtrmi  ,1«  XlX.ßtde.    P»ri<  1894.    S  318. 

■■■•*)  Siehe    K.-M...    L>,e  chiru.girehe  Klmik  in  Gelingen.    Klioifches  Jahrbuch.  Bd.  3  (189t).  S.  »4?. 
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Tabelle  enthält  die  Abmeflungen  einiger  ausgeführter  Säle,  bezw.  Operationsbühnen 
chirurgifcher  Kliniken. 

Im  Moabiter  Hauptfaal  und  in  den  angeführten  franzofifchen  Bcifpielcn  ift  die  Breitfeite  mit  dem 
großen  Fenfter  gröfscr  als  die  Tiefe,  was  eine  gute  Aufteilung  der  in  Frankreich  an  der  Operation  teil 
nehmenden  Eleven  und  die  Anordnung  der  vorhandenen  Wafchbcckcn  oder  Heizkörper  an  den  kürzeren 
Seiten  ermöglichte.    Uebcr  die  Höhe  der  Säle  fiehe  auch  Art.  516  (S.  300). 

Die  im  Operationsraum  nötigen  häufigen  Spülungen  mit  wäfferigen,  anti- 
feptifchen  Löfungen,  mit  Waffer-  oder  Karboldämpfen  find  für  die  Ausbildung  von 
Wand  und  Fufsboden  mafsgebend. 

Von  Mofaikfufshödcn  kommt  nur  Granito  in  Betracht,  der  auf  das  forgfältigfte  hergeflellt  werden 
mufs,  um  das  Ausfpringen  von  Steinen  zu  verhüten.  —  In  der  Derby/hire  Royal  inßrmary  erhielt  der  Mofaik- 
boden  durch  eine  Marmorhohlkchle  Anfchlufs  an  die  Marmorwand.  —  Im  neuen  Operationsfaal  des  Julius. 
Hofpitals  zu  Würzburg  erwies  fich  der  mit  weifsen,  gefchliffenen  Marmorplatten  belegte  Fufsboden  wider- 
ftandsfähiger  gegen  die  Spülungen  als  Terrazzo  »71 1 ;  doch  wird  nach  Körle  Marmor  von  Desinfektion* 
Mitteln  angegriffen iu).  Gips  und  Linoleum  widerftehen  der  Karbolfäure  nicht.  —  Mettlachcr  Flicfen 
muffen  befler  Sorte  und  fcharf  kantig  fein,  find  auch  vorzüglich  zu  verlegen. 

Die  Abwäfferung  des  Fufsbodens  irt  unter  dem  Operationsteil  anzulegen;  der 
Ausflufs  erhält  hier  einen  hohen  Wafferverfchlufs  und  wird  mit  einem  herausnehm- 
baren Gitter  bedeckt,  um  die  Reinigung  durch  Bürften  und  ftarken  Wafferftrahl  zu 
ermöglichen.  Unter  Umftänden  ift  der  Abflufs  mit  einer  Desinfektionseinrichtung 
zu  verbinden. 

In  Braunfchweig  wurde  die  Entwäfferung  mit  Ventil-  und  Siphonabfchlufs  und  Spulvorrichtung 
▼erfehen,  um  zu  vermeiden,  dafs  Operaüonsabfälle  im  Abflufsrohr  haften  bleiben.  Zur  Desinfektion  der 
AbwafTer  ifl  in  einem  kleinen  Nebenraum  vor  dem  Saal  eine  Mifch-  und  Rührvorrichtung  vorhanden. 

Fine  geeignete,  fugenlofe  Wand-  und  Deckenbekleidung  läfst  fich  auf  ver- 
fchiedene  Art  erreichen. 

Emailfarbenanftrich  erwies  fich  nach  A'crle  im  Urban  widerftandsfähig  bei  Abwafchungen  mit 
heifsem  Seifenwaffer,  fUnfprozcntigcr  Karbollöfung ,  einfachen  und  fauren  Sublimatlöfungen  doch  ver- 
dient vor  ihm  weifser,  polierter  Zementputz  den  Vorzug,  der  eine  fpiegelglatte  Fläche  bietet  und  fich 
in  Halle  nach  :■.  ßramann  auch  als  fehr  widerflandsfähig  gegen  gewallfame  Einwirkungen  eruiefen 
hat"").  Die  Zementfchicht  erhielt  dort  nur  wenige  Millimeter  Stärke;  ihre  flcckcnlofc  Herftellung 
erfordert  aber  vorheriges  volllländige*  Austrocknen  des  Mauerwerkes. 

Im  Partlhn  Faßtut  yllopital  Cochin)  zu  Paris  find  Wand  und  Decke  geputzt ,  erhielten  einen 
l  eberzug  von  Maftix,  und  Anftrich.  —  Billings  empfahl  u.  a.  auch  eine  Wandbcklcidung  aus  emailliertem 
Schiefer.  —  Im  Julius  Hofpiul  zu  Wilrzburg  und  in  der  Det  by/hin  Royal  inßrmary  befleht  fie  bis  zu 
2,««m  Höhe  aus  Marmor,  in  letzterer  darüber  aus  Keines  Zement.  Dagegen  fpricht  das  bei  den  Marmor- 
fufsböden  Gefugte.  —  Wandfliefen  müffen  fehr  gut  verlegt  werden ;  ihre  Fugen  find  mit  Porzcllankitt 
auszuftreichen.  —  In  Nürnberg  ill  die  Wand  mit  weifsen,  glafierten  Platten  bekleidet.  Auch  Glasplatten 
werden  empfohlen. 

Der  ganze  Raum  ift  wie  ein  Krankenraum  unter  Vermeidung  aller  Vor-  und 
Rückfpriinge  mit  aus-  und  abgerundeten  Kanten  zu  geftalten. 

Bei  Anordnung  der  Thürcn  hat  mau  darauf  Rückficht  zu  nehmen,  dafs  das 
Oeffnen  derfelbcn  die  Luft  des  Raumes  nicht  abkühlt  und  hierbei  kein  Zug  den 
Operationstifch  trifft.  Nach  Räumen,  zu  denen  kein  Gcräufch  dringen  darf,  find 
doppelte  und,  wo  Betten  hindurchgerollt  werden,  mindeftens  l,™  m  breite  Thüren 
anzuordnen.  Alle  Thüren  follen  bundig  mit  der  Innenwand  in  eifernen  Winkel- 
zargen liegen  und  aus  Holz  oder  Eifcn  mit  beiderfeitigem  glatten  Eifcnbefchlag 

™)  Siehe:  StHONiiiiHN.  Der  neu*  Opcration^aal  der  chirurKliclien  Klinik  in  Wurrburg.  Klinifche»  Jahrbuch ,  Bd.  4 
(1S91),  S.  ac,6. 

Siehe:  Körte,  *.  a.  O.,  S.  3"7- 
»»)  Siehe  ebendaf.,  S  30» 

»™)  Siehe:  Bnamanm.  v.  l>er  neue  Operatiomfaal  der  legi  chintrgifchen  Univcrfitatsklinik  in  Halle  a.  S.  Klinifchei 
Jahrbuch.  Bd.  4  (iBqj).  S  iR«. 


5M- 
Fuftböden, 
Winde, 
Decken. 


5'5 

Thüren. 


3oo 


hergeftellt  werden.  In  Lyon  hat  man  die  Thüren  in  ganzer  Höhe  vernickelt*77). 
Um  vorfpringende  Hefchläge  zu  vermeiden,  fchlug  man  vor,  das  Oeflfnen  der  Thüren 
mit  dem  Fufs  durch  eine  I  lebelcinrichtung  u.  f.  w.  zu  bewirken.  Zwifchen  dem 
Operations-  und  dem  Inftrumentenzimmer  kann  die  Wand  ganz  oder  teilweife  ver- 
glaft  werden .  um  in  letzterem  Ordnung  und  Reinhaltung  vom  Operationsraum  aus 
kontrollieren  zu  können. 
5,c  Operationsräume  erfordern  ausgiebiges,  gleichmäfsiges  Licht.    Nordlicht  ge- 

betcuch".nK.  hattet  zu  jeder  Tagesftunde,  WcfUicht  nur  bis  Mittag  das  Operieren.    Für  manche 


Operationen,  wie  z.  B.  im  Maftdarm  und  in  der  Scheide,  wird  annähernd  wagrechtes, 
fomit  Seitenlicht  verlangt. 

/'i./tt^s  forderte  1  ,:.■•'»',  Sclwni-'rn  0,«o  bis  1,09"'  Brttrtungshdhe,  und  Lt'rent  empfiehlt,  das  Fenfler 
bis  zum  Fufsbodcn  reichen  7.»  lafTcn. 

Aufscr  dem  grofsen  Hauptfenftcr,  welches  bis  zur  Decke  geführt  werden  mufs, 
bedarf  man  für  gewitTc  Operationen  Deckenlicht,  welches  fich  bis  über  das  Operations- 
feld ausdehnen  foll. 

In  der  /«.///vMTchen  Baracke  dos  Kudolfinerhnufcs  zu  Wien  erhielt  der  Operationsraum  nur  Decken- 
licht in  der  Ausdehnung  von  1  t  der  Grundfläche.  —  Auch  der  neue  Hörfaal  der  geburtshilflichen  Klinik 
von  Oiih  xuftn  in  Berlin  befitzt  nur  Deckenlicht,  da  Verfuche  in  «ler  chirurgifchen  Klinik  dafelbft  ergaben, 
daW  das  licht  für  da«  Spekulum  genüge;  doch  verlang!  Olsltaufen*'*)  reichliches  Deckenlicht,  und  an 
dunkeln  Tagen  mufs  die  verfetzbarc  clcktrifche  l.anipe  benutzt  werden. 

Oft  verbindet  man  Seiten-  und  Deckenlicht,  wobei  es  erwünfeht  ilt,  erfteres 
unmittelbar  in  letzteres  ubergehen  zu  laffen  und  in  gleicher  Breite  mit  jenem  an- 
zulegen. 

/hum  lobt  diefc  Anordnung  in  Tübingen  wegen  de  gUnlligen  Winkels,  unter  weichem  das  Licht 
zugeführt  wird,  das  bei  nordüfllicher  Fenflerlage  eine  Abbiendung  nicht  erfordere  — Billings  forderte 
für  das  Scitcnfender  ein  Mafs  von  2.«4  X  3, f.*  »nd  fitr  das  Deckenlicht  2,44  >-  2,44™. 

Bei  geringer  Raumhöhc  mufs  man  das  Seitenfenller  höher  führen  und  die 
Decke,  foweit  es  der  Lichteinfall  erfordert,  fchräg  anzeigen  laffen  oder  durch  Decken- 
licht erganzen.  Letzteres  wurde  im  Operationsfaal  für  Laparotomie  in  der  Frauen- 
klinik zu  Göttingen  nötig,  da  die  Wandhöhe  nur  4,,o  in  beträgt. 

Im  alten  Operationsfaal  zu  Halle  führte  man  die  Operationen  in  einem  quadrati- 
schen, nifchenartigen  Atisbau  von  Glas  und  Eifcn  aus.  —  v.  Tiedemann  gab  im  An 
fchlufs  hieran  dem  Saal  der  chirurgifchen  Klinik  dafelbft  die  Geflalt  einer  halbkreis- 
förmigen Glasnifche,  welche  für  operative  Zwecke  lieh  bewährte,  beim  Neubau  des 
Saales  aber  weichen  mufste,  da  fich  eine  folche  Nifche  für  Lehrzwecke  nicht  eignete.  — 
In  Krankenhäufern,  die  keinen  Lehrzwecken  dienen,  wurden  derartige  Glasvorbauten, 
welche  allfeitige  Belichtung  gewähren  können,  neuerdings  häufig  ausgeführt.  Doch 
mehren  lie  die  Kcken  im  Raum,  wenn  man  über  die  rechteckige  Form  hinaus  zu 
halben  Vielecken  ubergeht. 

Seitliche  Fenfler  hat  man  einfach  und  doppelt  konfluiert.  Wo  keine  befon- 
deren  Lüftungsfenller  vorhanden  lind,  werden  Luftungsfiügel  angeordnet,  um  in  not- 
wendigen Fäilen  bei  oder  nach  der  Operation  fchnell  Luft  einlafien  zu  können. 

Ladt-,  hielt  liie  Verglafung  durch  eint-  grofsc  Spicgelfchcibe  für  das  Zwcckmäfsigile  und  empfahl 
auch  einfache  Fenfler  ,n\>  liarkem  Spiegelglas,  wo  Teilungen  nötig  lind,  um  die  bei  Anwendung  von 
Doppclrahmeu  möglichen  breiten  Schl.igfchatten  zu  vermeiden.  —  In  der  DtrixfkiK  Royal  in/trmary  liegt 
das  aus  einer  einzigen  2,44       :},„:,  ra   grofsen  (Jlastafel   in  Walicifenrahmcn   bellchende   Fcnftcr  gegen 

Siehe    l'.is.  •  i,  A     /..I  neu tit  falle  4\<f>fraticm  dt  I' 7/V/i /  /'iVu  de  Lyon.    Kevin  d'hyfi/He  1889,  S.  447 
Siehe:  ÜiMi.u  ,r\     Ueber  den  Unterricht  in  gebiirishilf  Ikhrn  Kliniken  mit  r!e*i>g  auf  den  neuen  Hörfaal  der 
kvnifl.  Cnivetfilät«.Fraur.:ikliiiilc  in  Kerlin.    Klinilclie»  Jahrbuch,  Ud.  5  (i9y<),  S.  53. 

■-■•>:  Sei«:  !!,.•  v  .  :i.  a.  O.,  >.  ,jo. 
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Nordorten  und  bündig  mit  der  Innenwand  des  Saales;  drei  gegen  Nordweften  gelegene  Fcnftcr  laffen  fich 
zum  Lüften  öffnen.  —  l'm  die  Lichtfläche  thunlich fl  wenig  durch  das  Sproffenwerk  cinzufchranken ,  hat 
man  das  Kenfler  in  tler  chirurgifchcn  Klinik  zu  Göttingen  au«  rings  mit  hölzernen  Deckleirten  utn- 
fchloffenen  J_-Eifen  gebildet,  fo  dafs  die  Sproffenbreite  zwifchen  den  Glasfalzen  nur  Gcm  beträgt.  Die 
Befeftigung  der  Scheiben  erfolgt  durch  angefchraubte  Leiden  '•**).  Die  hierbei  möglichen  Fugen  laffen 
fich  einfehränken,  wenn  man  die  ^-Fifen  als  Windeifen  aufsen  anfetzt. 

Im  l'rban  wurde  der  halbkreisförmige  Vorbau  in  7  durch  fchmalc  Steinpfeiler  getrennte  Fcnfter 
von  Lijm  Breite  und  2,*o  m  Höhe  geteilt,  deren  obere,  einfache  Flügel  nach  innen  klappen,  während 
die  inneren  Doppelflügcl  fich  behufs  fchnellen  Lüftens  gemeinfam  öffnen  laffen;  die  unteren  beiden  äufscren 
Scheiben  find  hier  matt  gefchliffen.  —  Die  Doppelfenfler  des  fünlfcitigcn  Vorbaues  der  chirurgifchen 
Abteilung  in  Frankfurt  a.  M.  wurden  aus  S]>iegclfchcibcn  und  Eifenrahmcn  hcrgeflellt. 

In  Nürnberg  liegen  die  4, 00  X  3,k>»>  großen  Kaflenlenfler  in  Winkeleifenrahmtn  innen  bundig  mit 
der  Wand.  Von  ihren  3  Feldern  laffen  lieh  das  1,4»  >;  2,»>m  grofse,  untere  Mittelfeld  um  die  lot- 
rechte Mittelachfe  drehen,  die  äufscren  und  inneren  Seitenflügel  gleichzeitig  durch  einen  Griff  öffnen. 

Einfaches  Deckenlicht,  wie  es  aus  geriffeltem  Glas  im  Höpital  Necker  zu 
Paris5*1)  zur  Ausführung  kam,  ift  der  Undurchfichtigkeit  bei  Schneefall  und  der 
Schweifswafferbildung  ausgefetzt,  die  an  einem  Deckenlicht  über  dem  Operationsfeld 
das  Herabfallen  von  Tropfen,  welche  Staubteile  enthalten,  zur  Folge  haben  kann. 
Wird  das  Deckenlicht  von  einem  Glasdach  überdeckt,  fo  nimmt  mit  dem  wachfenden 
Abftand  zwifchen  beiden  die  Lichtftärke  ab.  Diefer  Dachraum  ifl:  behufs  Reinigung 
von  Staub  oberhalb  des  Deckenlichtes  zugänglich  zu  machen,  wenn  man  ihn  nicht 
luftdicht  abfchlicfscn  kann.  Jedenfalls  foll  das  Deckenlicht  feftlicgend  hergeftellt  und 
zu  Lüftungszwecken  keine  Teile  desfelben  beweglich  gemacht  werden,  da  ftärkere 
Staubanfammlungen  in  einem  zugänglichen  Dachraum  nicht  zu  vermeiden  find  und 
fomit  beim  Oeffnen  des  Fenfters  Staubmengen  hinabfallen  können.  Wünfchenswert 
ifl  ein  möglichft  geringer  Abftand  zwifchen  beiden  Glasflächen  bei  gänzlichem  oder 
thunlichft  dichtem  Abfchlufs  des  Zwifchenraumes. 

In  Nürnberg  ifl  der  Deckenlichtraum  innen  mit  r' \  llarkem ,  inattgcätztein  rheinifchem  Tafelglas, 
aufsen  mit  ganz  weifsem  Schalkcr  Drahtglas  verglatl  und  behufs  Reinigung  durch  eine  Laufbrückc  zu- 
gänglich gemacht.    (Siehe  auch  Art.  526,  S.  312.) 

Im  neuen  Operationsfaal  der  chirurgifchcn  Univcrfitätsklinik  zu  Halle  r'H'') ,  deffen  Decke  durch 
Anordnung  manfardenartiger  Doppelfenfler  auf  einen  kleinen  wagrechten  Teil  von  llarkem ,  mattem  Glas 
eingefchränkt  werden  konnte ,  der  mit  durchfichtigcm  Glas  überdacht  ift ,  wurden  zur  Abbiendung  des 
Sonnenlichtes  zwifchen  den  Doppclfenflern  der  Manfarde,  deren  innere  Flügel  lieh  behufs  Reinigung  nach 
innen  klappen  laffen,  Stoffjaloufien  angebracht.  Derartige  freitragende  Dachkonflruktionen  laffen  fich 
vereinfachen,  wenn  es  fich  nicht,  wie  in  Halle,  um  ein  Amphitheater,  fondern  um  die  viel  kleineren 
Operationsräume  in  Krankenhäufern  handelt. 

Kleine  Operationszimmer  in  Augen-  und  Ohrenabteilungen  erhalten  nach 
Lorens  reichliches  Seitenlicht  durch  ein  Nordfenftcr  und  in  Augenabteilungen 
Verdunkelungsvorrichtungen. 

Die  künftliche  Hcleuchtung  im  Operationsraum  foll  um  die  Reinlichkeit  jeder- 
zeit überwachen  zu  können  fchr  vollftändig  fein,  fo  dafs  es  keine  dunkle  Fcke  im 
Saale  giebt. 

Hierzu  tragen  weifse  Wände,  Decken  und  Fufsböden  viel  bei.  Künftliehes 
Licht  mufs  auch  am  Tage  bei  trübem  Himmel  oder,  wenn  es  nötig  ift,  tiefe 
Höhlungen  zu  unterfuchen,  zur  Verfügung  fein. 

Gaslicht  bringt  Wärmeausftrahlungen  und  Gefahren  für  die  Chloroformnarkofe 
hervor,  wenn  die  Verbrennungsgafe  nicht  vollftändig  vom  Saal  auszufchliefscn  find. 

< 

&*°)  Siehe:  Lokenz,  a.  u.  (>..  S-  iy  u.  Hg.  10,  S.  m. 

Siehe:  Beton  r     Li  nouvcl  amfihtthintr.-  d'epir.ititmt  )/•■  l'Ai<ßital  AWtrtr.    Rrpue  tT/iygune  1894.  S.  31  ff. 
Siehe:  Bkamann,  .1.  ».  O.,  Fig  6,  S.  1-7 
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Nach  Lnterfuchungen  von  S^/iuw&itr^^**)  über  die  Art  der  Bildung  von  Zerfelzungsprodukten  de» 
Chloroforms  bei  Gaslicht  find  entweder  das  Gaslicht  in  Operationsfälen  durch  elcktrifche  Beleuchtung  zu 
erfetzen  oder  ftatt  offener  Gasflammen  Sonnenbrenner  zu  benutzen,  die  alle  Verbrennungsgafe,  fomit  auch 
etwa  gebildetes  Phosgen  vollfländig  und  fofort  abfuhren ,  oder  offene  Flammen  möglichfl  hoch  Uber  dem 
Operalionstifch  und  falls  nutig  in  gröfsercr  Zahl  —  mit  guten  Reflektoren  ausgeflattet  —  anzuordnen.  Im 
dritten  Falle  würde  eine  Ventilation  die  fpezififch  fchweren  Chloroformdämpfe  am  Boden  oder  in 
Manneshohe  möglichfl  intenflv  abzufaugen  haben. 

Die  üblichen  Beleuchtungskörper,  bezw.  Blendfchirme  bieten  Staubniederlagen, 
deren  Reinheit  (Ich  nicht  überwachen  lafst;  fie  müfsten  wenigftens  eine  fteile,  aufsen 
polierte  Ueberdachung  erhalten. 

In  vcrfchicdcnen  Anftalten  find  li'en/iiim  l.ampcn  im  Gebrauch.  —  Aerem  empfahl,  Uber  dem 
Operationsfeld  zwei  invertierte  Sumtns'fchc  Regenerativbrenner  anzubringen,  um  Schlagfchatten  und  be- 
läftigende  Wärme  zu  verhüten.  —  In  der  Derby/kiie  Royal  infirmaiy  benutzt  man  eine  dreiflammige  Gas- 
lampe  mit  Lüftungsrohr.  —  In  Würzburg  vereinigte  man  4  grofsc  Lampen  an  einem  Kronleuchter.  —  Im 
Laparolumiefaal  der  Frauenklinik  zu  Güttingen  wurden  für  die  Nachtzeit  ein  4facher  .-frarr-Brenner  und 
feiilichc  Gasannc  mit  grofsen  Reflektoren  angeordnet. 

Quenuh*x)  fchlug  vor,  die  Beleuchtungskörper  über  die  Decke  zu  legen  und 
durch  eine  Glasfeheibe  vom  Operationsraume  zu  trennen,  was  im  Pavillon  Pafteur 
(Höpilal  Coc/tin)  zu  Paris  zur  Ausführung  kam.  Diefclbe  Wirkung  würde  man 
erreichen,  wenn  man  die  Beleuchtungskörper  in  einen  mit  der  Spitze  nach  unten 
fallenden  Glaskörper,  der  an  feiner  breiten  Seite  an  der  Decke  befeftigt  ifl,  ein- 
fchlöffe;  doch  bedingen  alle  diefe  Anordnungen  geringe  Raumhöhe  oder  wegen  der 
beträchtlichen  Entfernung  der  Lichtquelle  ftarkes  Licht. 

s»9  Der  Vorzug  des  elektrifchen  Lichtes  vor  dem  Gaslicht  ift  allfeitig  anerkannt. 

Licht.  Die  Elektrizität  wird  auch  zu  Heilzwecken  oder  zum  Betriebe  kleiner  Motoren  bei 
Operationen  benutzt,  was  Accumulatoren  oder  Anfchlüfie  für  elektrifche  Drähte  an 
beiden  Saalfeiten  bedingt.  Diefe  können  dann  zugleich  für  tragbare  elektrifche 
Lampen  dienen.  Im  Urban  zu  Berlin  '85)  wurden  2  Paar  Bogenlampen  angeordnet. 

Tritt  bei  einer  Lampe  eine  Störung  ein,  fo  erlifcht  die  Zwillingslampe  gleichfalls.  Die  mehrfachen 
Schatten,  welche  bei  diefer  Anordnung  ent flehen  ,  find  bei  fuhtilcn  Operationen  flörend;  doch  wurde  die 
Anordnung  eines  Reflektors,  wegen  feiner  Eigenfchaft  als  Staubfänger,  vermieden.  An  den  Wänden  find 
4  Doppelgllthlichllainpeti  vorgefehen,  an  welche  eine  bewegliche  Handlampe  mit  Reflektor  und  Handgriff 
angefchloffcn  werden  kann.  Petroleumlampen  mit  Reflektoren  dienen  zur  Kefcrvc  für  den  Fall  von 
Störungen  der  elektrifchen  Beleuchtung.  E>er  unmittelbare  Anfchlufs  der  Bclcuchtungs-  und  galvanokaufti- 
fchen  Vorrichtungen  für  chirurgische  Zwecke  an  das  Lichtleilungsnetz  wurde  dort  aufgegel>en,  weil  fich 
/zumal  bei  feuchtem  Wetter  flürende  Erdfchlüflc  bildeten,  welche  für  Arzt  und  Patienten  unangenehm 
waren«.  Statt  deffen  find  2  im  Elektrizitätsraum  vom  Hauptflrom  geladene  Accumulatorenbatterien  im 
Ntbenraume  aufgeflellt,  die  im  Bedarfsfalle  fchnell  hercingerollt  werden  können.  Gegen  die  Verwendung 
vuii  Taucherbattcrien  fprach  die  Gefahr  des  Vcrfagcns  und  die  Umfländlichkcit  des  Fullens. 

;■.  Bramann™)  zog  in  Halle  dem  grellen,  unruhigen  Lichte  der  Bogenlampen  Glühlampen  vor. 
Manchmal  benutzt  man  noch  Glühlicht  und  Gaslicht  im  Operaliunsraum.  —  In  Halle  wurden  IO  Lampen 
zu  22  Ampirt  verwendet,  welche  an  der  aiifserdcm  vorhandenen  Gaslainpc  kranzförmig  angeordnet  wurden. 
Vom  elektrifchen  Licht  wird  jedoch  nur  bei  längeren  Operationen  »mit  entfprechend  protrahierter  Chloru- 
furmnarkofe«  Gebrauch  gemacht.  In  anderen  Fällen  findet  eine  Gaslampe  von  400  Normalkerzen  Vcr- 
wendung.  deren  Verbrennungsgafe  über  Dach  geleitet  find.  -  In  Hamburg  Eppendorf  find  2  Reflektoren 
mit  je  10  Glühlampen  und  1  Wenhamlampe  vorhanden. 

Elektrifche*  Glühlicht  allein  kam  in  Nürnberg  und  im  Bergmannstrofl  bei  Halle  in  verfchiedener 
Art  zur  Verwendung.    In   Nürnberg   wurde   im   grofsen  Saal   ein   hcrablafsbarcr  Neulilberreflektor  mit 

iv'J  Sirhe:  S.  iu  mii  i  <..    Ueber  die  Ait  der  Bildung  ron  ZerfcKungtproducten  des  Chloroforms  bei  Gaslicht.  Hy*j. 

Runtffch.iu,  .Fähig  S  hX-.ß),  S.  9ji  ff. 

M*J  Siehe:  Qi  t  .v.  .*  Rikthrt.  Plan  du*  nenvtau  firvue  d.  ehir»rCie  ä  rhifital  Cecki*.  /.«•  f-regris  nUdU.xl, 
15.1.  14  (185,1),  S.  397 

^    Siehe:  K»*tk.  a.  a.  O  ,  S.  303  fr.  u.  314  —  fowie :  Haükmrvrr,  »  a.  O.,  S.  s$  ff. 
**)  *i<U:  Huamasn,  a.  .1.  O,  S.  195  ff. 
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Fig.  268. 


17  Lampen  (7  und  10  zufammen  fch.illbar)  in  einem  vernickelten,  unten  durch  eine  Mattglasfcheibe  ab- 
gefchlofrenen  Meffinggehäufe  eingehüllt;  am  Kand  desfelben  find  2  Anfchlufsdofen  von  10  Ampere  ftlr  den 
Anfchlufsapparat  zur  Galvanokauftik,  Endofkopic  und  Faradifation  und  für  den  Chirurgenmotor,  in  den  Saal- 
ecken Uber  den  Wafchtifchcn  Wandarme  und  Steckkontakte  für  Handlampcn  angebracht  (Fig.  267  u.  268  *97) 
Kleinere  Neufilberreflektoren  mit  je  4  Lampen  benutzt  man  in  den  Operationszimmern.  —  Im  Bergmanns- 
trort fuchte  man  die  natürliche  Beleuchtung  mit  ihrem  zerftreuten  Licht  durch  I  Krone  mit  10  und  6  an 
den  Wänden  gleichmäfsig  verteilten  Glühlampen  zu  erfetzen.    Aufserdem  find  Handlampen  vorhanden. 

Zur  Vermeidung  einer  Luftinfektion  gehört  die  Befeitigung  von  Staub,  deffen 
unmittelbares  Kindringen  durch  die  Fenfter  eine  Rafendecke  oder  das  Feuchthalten 

der  Umgebung  vor  denfelben  einschränkt.  Den  im  Raum 
fchwebenden  Staub  bringt  man  durch  Zerftäuben  von  fterili- 
fiertem  Waffer  und  antifeptifchen  Flüffigkeiten  zum  Nieder- 
linken.  Der  Fufsboden  ift  feucht  zu  halten;  das  Zerftäuben 
erfolgt  durch  Dampf. 

In  Frankfurt  a.  M.  fchaltet  man  zu  diefem  Zweck  die  an  die  Dampf- 
leitung angefchloffene  Vorrichtung  für  keimfreies  WafTcr  aus  und  benutzt  die 
Zapfftellen  desfelben  zum  Auslaffen  von  Dampf,  der  unmittelbar  vom  Keffel- 
häufe  kommt,  in  den  Raum. 

Die  Verhinderung  von  Staubzuführung  ift  Grundbedingung 
der  Lüftung;  jede  Möglichkeit  des  Umkehrens  der  Richtung 
in  der  vorgefchriebenen  Luftbewegung  foll  ausgefchloffen  fein. 
Bei  der  regelmäfsigen  Lüftung  find  fühlbare  Luftftröme  zu 
vermeiden.  Dies  bedingt  Zufuhrung  vorgewärmter  Luft.  Das 
Nürnberger  Programm  fchreibt  1 -fachen  Luftwechfel  vor. 
Wenn  jedoch  Aetherdämpfe  verwendet  werden ,  welche  fich 
auf  warme  Metallflächen  legen  und  die  Augen  des  Operateurs 
reizen,  ift  Zuführung  kalter  Luft  nötig. 

Verfchiedenen  Anfpruchen  hat  auch  die  Heizung  zu  ent 
fprechen.  Die  Temperatur  im  Operationsraume  foll  :tü  Grad  C. 
betragen  und  mufs  bei  Finfuhrung  kalter  Luft  fchnell  wieder 
auf  diefc  Höhe  gebracht  werden  können. 
Im  neuen  Operationsfaal  der  chirurgifchen  Poliklinik  in  Berlin  (Ziegelftrafse) 
wurde  von  ärztlicher  Seite  Luftzufuhrung  für  den  grofsen  Operationsfaal  wahrend 
der  Operationen  nicht  gewünfeht,  weil  fie  Staubteilchen  einführt  und  die  Schwänge- 
rung der  Raumluft  mit  desinfizierenden  Mitteln  abfehwächt.  Doch  erfolgte  die 
Anlage  einer  mit  Dampf  geheizten  Luftkammer,  aus  welcher  die  Luft  unmittelbar 
in  den  Saal  emporfteigt :*88). 

V.  BergmaHB  verurteilte  in  Operationslaien  Luftheizungen:  >Aus  den  Klappen,  die  behufs  der 
Lufterneuerung  geöffnet  werden  follen ,  fallen  malten  ha  ft  und  oft  belländig  diejenigen  feften  und  ftaub- 
förraigen  Stoffe  herab,  die  unfere  Verwundeten  am  meiften  tu  fürchten  haben«1'»). 

In  Frankreich  hält  man  meift  an  den  franzöfifchen  Calorifcren  fei1.,  welche  nicht  im  Saal  vorfpringen 
follen  und  von  aufsen  zu  bedienen  find.  Im  Pavillon  l'aßtur  (llofital  Cochin)  dafelbfl  filtriert  man  die 
Luft  an  der  Eintriltsflcllc  zum  Operationsfaal ,  indem  man  nach  Brouarde! s,  Vorfchlag  die  Zuluftöffnung 
durch  doppelte  Gitter  fchlofs,  zwifchen  deren  2  Platten  ein  filtrierender  Körper  eingefchoben  wurde M0). 

In  Tübingen  wurde  die  Warmluftheizung  in  Niederdruckdampfheizung  umgewandelt ,  da  Todesfälle 
Operierter  am  Starrkrampf  vorkamen  und  fich  in  der  Zuluft  des  Operationssaales  häufig  Starrkrampfbacillen 


Beleuchtungskörper  des 
Operationssaales  in 
Nürnberg*"}. 


*»!)  FakfRepr.  nach:  Feftfchrift  tut  Eröffnung  de»  neuen  Krankenhaufef  der  Sud»  Nürnberg    Nürnberg  1898.  S.  13J. 
M»)  Siehe:  Haksklkk.    Erweiterungsbau  der  chiturgifchen  Klinik  in  Berlin  Ziegelftraf«  1011.    Künifches . 
Bd.  4  (1891),  S.  »5j. 

Siehe:  Bkrcmask.  v.,  a.  a.  0.,  S.  154. 
»*>)  Siebe  :  Revue  ttkfgOm*  >8oj.  S.  413. 
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fanden  M>).  —  In  Marburg,  wo  Niederdruckdampfheizung  wegen  der  Notwendigkeit  einer  Mafchinenhausanlage 
und  der  Befürchtung  tu  grofser  Wärmeverlufte  ah  zu  teuer  erachtet  wurde,  wählte  man  dennoch  Feuer- 
luftheizung und  fuchte  fie  müglichft  zu  vervollkommnen  *'*). 

Bei  Krwärmung  durch  Heizrohre  legt  man  diefe  längs  der  Fenfterbrüflungen.  Im  die  Reinigung 
tiberwachen  zu  können  ,  wurden  fic  im  Urban  nicht  verdeckt;  dann  tnüflen  fie  reichlich  von  der  Wand 
Abftand  haben ,  um  letztere  beim  Reinigen  nicht  zu  befchmutzen.  Wenn  keine  Luft  Zuführung  mit  dem 
Heizkörper  verbunden  ift,  können  fie  mit  Milchglasplatten  urofcliloffen  werden,  die  abnehmbar  find,  aber 
dicht  fchliefsen  mitffen.  -  Im  Operationsfaal  des  //dfital  Xecker  zu  Paris  erfolgt  fchncllcs  Anheizen  durch 
mehrere  Heizkörper;  bei  einein  Teil  derfelben  wird,  wenn  die  Temperatur  von  30  Grad  erreicht  ift,  der 
Zutritt  des  Winnweilers  eingeftellt.  Iii  das  Oeffnen  von  Lüftungsklappen  während  oder  zwifchen  Ope- 
rationen nötig,  fo  werden  wieder  alle  Heizkörper  in  Betrieb  gefetzt  *•*). 

Um  die  möglichltc  Gleichmäfsigkeit  der  Temperatur  zu  erreichen,  erhielten  die  Operationssäle  in 
Hamburg-Eppendorf  und  in  Frankfurt  a.  M.  Fußbodenheizung,  welche  Ergänzung  durch  Heizkörper  unter 
den  Fenftern  bedarf,  um  Zug  von  diefen  abzuhalten.  —  /'<>«//«<•/  fchlug  für  folchc  Säle  Heizung  der  doppelt 
zu  haltenden  Wände  durch  Warmluftumlaiif  vor. 

Eifcrne  Oefen  find,  auch  wenn  fie  von  aufsen  bedient  werden,  nicht  ftaubfrei.  Gasöfen  wurden  im 
Kudolfinerhaus  zu  Wien  für  den  Fall  aufgeteilt ,  dafs  die  .Sammelheizung  nicht  benutzt  werden  kann  oder 
die  nötigen  Temperaturen  nicht  erreicht.  —  Lucas-Chainfsinniere  empfahl,  Fayenceöfen  zu  verwenden, 
die  zugleich  zum  Wärmen  reichlicher  Wäfchcmcngen  eingerichtet  lind. 

Bei  allen  metallenen  Heizkörpern,  die  man  frei  im  Raum  aufteilt,  wird  das 
fchnelle  Verdunftcn  der  durch  beim  Zerftäuben  der  Flufiigkeiten  (fiehe  Art.  520, 
S.  303)  entftehenden  Niederfchläge  auf  ihren  warmen  Flächen  erfolgen,  wodurch  die 
auf  diefen  niedergeschlagenen  Keime  wieder  frei  werden  können.  Man  wird  daher 
die  Anwendung  folcher  Heizkörper  im  Raum  thunlichft  einzufchränken  fuchen,  was 
in  Nürnberg  durch  eine  Wandheizung  unter  Einbeziehung  der  Fenfter  und  Decke 
—  um  alle  Zugerfcheinungen  aufzuheben  —  erreicht  ift.  Nur  für  kuhlere  Sommer- 
tage und  zur  Ergänzung  der  Wandheizung  find  zu  beiden  Seiten  der  Eingangsthur 
2  Niederdruckdampfregifter  auf  Wrandftutzcn  aufgeteilt. 

Die  Luft,  welche  in  einer  grofsen  Heizkammer  unter  dem  Saal  erwärmt  wird,  gelangt,  nachdem 
fie  die  40 cm  tiefen  Räume  zwifchen  den  Doppelfenftern  und  dem  Deckenlichtraum  durchflrömt  hat,  durch 
die  Eckkanäle  in  die  Heizkatnmcr  zurück.  Im  Sommer  foll  in  letztere  frifche,  nötigenfalls  gekühlte  Luft 
geleitet  werden ,  welche  ein  clcktrifch  betriebener  Lüfter  in  einem  weiten  Abzugskanxl  des  Deckcnlichi- 
rautnes  abzieht.  Dem  Operationsraum  wird  frifche,  im  Winter  vorgewärmte  Luft  aus  einer  zweiten  Ilciz- 
kammer  unter  dem  kleineren  Saal  zugeführt,  und  der  Abzug  der  Abluft  kann  durch  einen  elektrifchen 
Lüfter  im  Ahzugskanal  befchleunigt  werden.  Auch  das  feptifche  Operationszimmer  erhielt  Nietlerdruck- 
damplheizung ;  die  übrigen  Räume  find  mit  Warmwaffer  geheizt. 

Die  Steigerung  in  der  Zahl  von  Vorrichtungen,  welche  ein  Operationsraum 
heute  fordert,  die  durch  diefe  bedingte  Vermehrung  von  Leitungsrohren  und  die 
Nachteile,  welche  die  Vorfprünge  von  Schränken,  Apparaten  und  Bordbrettern, 
als  Niederlagsftellen  von  Staub,  und  durch  Schaffung  von  Winkeln  bieten,  haben 
dazu  gefuhrt,  die  feften  Schränke  und  Apparate  teils  verfetzbar  zu  machen,  oder 
teils  in  die  Wände  einzuladen ,  fo  dafs  fie  nicht  vorfpringen ,  und  anftatt  Bord- 
brettern thunlichft  Rolltifche  zu  verwenden.  Diefe  füllten  nebft  jenen  verfetzbaren, 
ebenfalls  auf  Rollen  laufenden  Schränken  und  Geräten  im  Inftrumentenzimmer, 
bezw.  in  demjenigen  für  die  Stcrilifierungsvorrichtungen  aufbewahrt  und  vor  der 
Operation  in  den  Operationsraum  gebracht  werden,  deffen  dauerndes  Inventar  nur 
der  Operationstilch,  die  während  der  Operation  erforderlichen  Wafchvorrichtungen 
und  die  Irrigatoren  bilden  würden,  die  auch  Schönborn  verlangt  •'•»*). 

'•'")  Siehe:  KlM't.x.  Die  neue  ciiirurgikhe  Klinik  in  Milbing.    Klinifchtt  JabrblH.h,  IUI.  6  (1898),  S.  640. 

'"''vi  Sieh;-:  ebrnil.if.,  S    <  i-  ff.  II  6311. 

*")  Skbe :  Iii  um  1-      /..-  „«.„:••,'  «m(-hitktitre  £ efuratintt  «V  r h.'pUal  Xnktr.    Revue  fkyfinu  S.  39  «. 

*»•)  Sieht:  Sriii-s.!-  •.,  .1.  .1   O  ,  S.  ,tj. 
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In  der  Frauenklinik  zu  Güttingen  legte  man  alle  Desinfektions-  und  Wafchapparate  in  2  Neben- 
raume,  da  fie  den  Operationsraum  beengen  und  «in  äußerfl  beläftigender  Weife  die  Luft  während  der 
Operation«  verderben.  Für  Operationskleidung.  Wäfche,  Decken  u.  f.  w.  wurde  im  Erdgefchoß  ein  kleiner 
Desinfektor  aufgeftellt  '*'')• 

Im  Krankenhaus  Wieden  zu  Wien  wurde  ein  Zimmer  für  die  Sterilifierungsapparate  nötig,  da  nach 
einer  Benutzung  des  Rohrbtck fehen  Dampfftcrilifalors  die  Inllrumente  im  Inflrumentenkaflen  verrollet 
waren»'«). 

Andererseits  hat  die  Beförderung  von  fterilifierten  Verbandftoffen  und  Inftru- 
menten  aus  anderen  Räumen,  deren  Ueberwachung  und  Unterhaltung  wenig  gefichert 
ift,  Bedenken  hervorgerufen. 

Bruns  hält  das  Aufttellen  eines  Dampffterilifators  für  die  VerbandftofTe ,  Gazetupfer,  Servietten, 
Operationsmäntel  u.  f.  w.  in  einem  anderen  Räume,  auch  wegen  der  weniger  leichten  Ueberwachung  der 
Slerilifierung,  für  weniger  ficher  und  bequem  als  im  Operationsraum  ->';). 

Zur  Irrigation  bei  nicht  infizierten  Wunden,  auch  zum  Wafchen  der  Hände 
und  zum  Niederfchlagcn  von  Keimen  in  der  Luft  vor  den  Operationen  verwendet 
man  keimfreies  Waffer;  zur  Irrigation  von  infizierten  Wunden,  zur  Reinigung  der 
Hände  und  zur  Luftreinigung  während  der  Operation  bedient  man  fich  antifeptifcher 
Löfungen.  Beide  braucht  man  auch  zu  Wafchungen  und  zum  Zerftäuben  durch  Dampf. 
Das  Ausftrömen  der  Fluffigkeit  regelt  man  in  Paris  mit  den  Füfsen,  um  die  Hähne 
nicht  zu  befchmutzen. 

Keimfreies  Waffer  kann  man  durch  Kochen  oder  durch  Verdichten  von  Dampf 
bereiten;  doch  bedarf  das  Waffer  für  Irrigationen  und  Wafchungen  einer  beftimmten 
Temperatur. 

Selbftthltige  Vorrichtungen  diefer  Art  haben  zu  unregelmäßigen  Temperaturen  gefuhrt.  Bereitet 
man  die  notige  Menge  vor  der  Verwendung,  fo  kann  das  Walter  auf  beliebiger  Temperatur  erhalten  oder 
diefelbe  je  nach  Bedarf  fchncll  gefteigert,  bezw.  herabgefem  werden.  Bei  Verminderung  des  Walters 
im  Gefäfs  foll  dasfelbe  luftdicht  abgefchlofTen ,  und  die  Leitung  des  Walters  vom  Behälter  bis  zur  Ver 
wendungsftcllc  muß  in  ganzer  Länge  keimfrei  bleiben.  Gummifchläuche  bedürfen  für  diefen  Zweck  einer 
Desinfektionseinrichtung.  Waller  hat  man  unter  Umlländcn  auch  vor  dem  Kochen  zu  filtrieren.  Bei 
Verwendung  von  Dampf  aus  der  allgemeinen  Leitung  find  Teile ,  die  fich  von  den  Innenwandungen  der 
Rohre  loslöfen  können,  auf  ihre  Schädlichkeit  zu  prüfen. 

In  xler  Ohhauftn'fäxtn  Klinik  zu  Berlin  leitet  man  den  Dampf  unmittelbar  aus  dem  Dampfkeffel 
in  einen  kupfernen ,  bis  auf  die  unlere  Abflußöffnung  völlig  gefchloltenen  Behälter  und  verdichtet  ihn  in 
diefem  durch  Kühlfchlangcn.  Die  Abflußöffnung  hat  eine  Metallkappe,  die  den  Hals  der  untergeftelltcn 
Flafche  umfafst ,  fo  dafs  beim  Auslaufen  des  Waffers  von  außen  nichts  in  die  Flafche  kommt  ***).  — 
In  Würzburg  beliehen  die  Irrigatoren  für  Sublimatlüfungen  aus  Porzellan,  die  anderen  aus  Kupferblech; 
ein  kupferner,  durch  Gas  geheizter,  5 1  Waffer  faltender  Cylinder  unter  jedem  Irrigator  liefert  den  Dampf 
zur  Erwärmung  der  Fluffigkeit.  Der  Dampf  wird  mittels  eines  Glasrohrcs  durch  die  Fluffigkeit  hindurch 
bis  zum  Boden  des  Gefäßes  gefuhrt.  Die  Irrigatoren  mit  je  30  '  Inhalt  find  außerhalb  des  Operations- 
faales  untergebracht,  und  Glasröhre  führen  die  Flltfligkeiten  durch  die  Wand  in  den  Operationsraum a*9). 

Für  Platten,  auf  welchen  Geräte  u.  f.  w.  ftelien,  und  für  Wafchtifche  kommen 
nur  Glas,  Porzellan,  Fayence,  Schiefer,  denen  im  Urban  zu  Berlin  wegen  gröfserer 
Haltbarkeit,  befonders  gegen  wechfelnde  Temperaturen,  der  Vorzug  gegeben 
wurde  600),  und  emaillierte  Lava  in  Betracht. 

Letztere  hat  fich  im  Inßitul  P.ijltur  zu  Paris  bewährt,  da  ihre  weiße,  gleichmäßige  und  glatte 
Oberfläche  fich  vollkommen  reinigen  läßt  und  gegen  alle  chemifchen  Reagentien ,  wie  gegen  Stoß  und 


Mi)  Sieh«:  RiNut,  M.    Die  neue  Univcrfitat«r'r»iiciiUinik  in  Güttingen.    Klinifchci  Jahrbuch,  lid.  6  ith9S),  S.  *oj. 
M*j  Sieht:  Jahrbuch  der  Wiener  k.  k    Krankcnanftalten,  Jahr*  5  (1896.1.    Wien  u.  Uipng  «ft»8.  S.  14. 
*»•)  Siehe-  Ukinn,  a.  a.  O  .  S  »j». 
*M)  Siehe:  Orshausen,  a  a.  O.,  S.  a 
'*•)  Siehe:  Scndsnoas,  a.  a.  O.,  S.  196  IT. 
•«>)  Siehe:  Körte,  a.  a.  O.,  S.  307. 
Handbuch  der  Architektur    IV.  j,  a.    l>.  Aull  »  20 
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Etifpielc 


Hitte  unangreifbar  ift.  Ihr  Preis  betrug  1890  in  Parts  64  Mark  (=  80  Franken)  für  1  qm  bei  2em  Platten- 
ftärke"»)- 

Bei  den  Wafchtifchen  vermeidet  man  die  Befeftigung  von  Leitungen  an  den 
Wänden,  verlegt  alle  wagrechten  und  geneigten  Rohrftränge  in  einen  zugänglichen 
Raum  unter  dem  Fufsboden,  der  nur  l,»o  m  Höhe  zu  haben  braucht,  und  führt 
von  diefem  aus  an  den  Verwendungs- 


ftellen  durch  den  Fufsboden  lotrechte 
Rohre  empor,  die  in  freien  Rohrftändern 
auf  Wafchtifchen  u.  f.  w.  montiert  wer- 
den und  deren  Hahne  man  durch  die 
Füfse  regeln  kann. 

Im  ftädtifchen  Krankenhaufe  zu  Frank- 
furt a.  M.  erhielten  die  Wafchtifche  Decken  aus 
Milchglas;  die  Hecken  haben  exzenlrifchen  Abflufs 
außerhalb  derfelbcn;  die  WalTerverfchlülTe  liegen 
unterhalb  de*  Fußbodens ,  und  die  Waffcrzulüh- 
rung  erfolgt  von  einem  KcfTel  mit  Thermoftat  im 
I.  Obergefchofs  aus,  da  das  WafTer  ftcls  eine  Tem- 
peratur von  40  Grad  haben  follte. 

Die  Anordnung  der  Wafchtifche  in  Moabit 
zeigt  Fig.  269  u.  2-jo"01].  Der  Zuflufs  von  war- 
mem, bezw.  kaltem  Waffer  wird  durch  Fufsplatten 
an  den  Fuhrungsrohren  ii  bewirkt.  Die  Braufe 
fleht  feil,  und  der  Abflufs  erfolgt  durch  den  ttets 
offenen  Hahn  f>,  der  nur  zum  Zweck  der  Hecken- 
reinigung  gefchlolTen  wird.  Die  25  ">m  flarke  Por- 
zellanplattc  ruht  auf  6  veritellbaren  SttUien,  die 
in  40  mm  flarke  Schmiederohre  eingefchraubt  find, 
welche  als  Träger  dienen. 

In  Halle  zeigen  Uber  den  Wafchtifchen 
wie  vor  der  SublimatfchaJe ,  Sanduhren ,  welche 
an  den  Ständern  fllr  die  kippbaren  Flafchen  mit 
Alkohol  und  Sublimat  in  Fifenringen  hängen,  die 
Zeit  für  die  Dauer  der  Wafchungcn  an«05). 

I.u.as-Champoinnifrts  verwarf  zum  Hände- 
wafchen  Hinrichtungen  mit  zentraler  Entleerung, 
die  fich  faft  unmöglich  vollftämlig  reinigen  laden, 
und  empfahl  die  Benutzung  von  verfelzbarcn  Wafch- 
becken,  die  man  in  einen  Ausguß  entleert'04). 

Zur  Reinigung  der  Schwämme, 
Gummidecken  u.  f.  w.  dient  im  Urban 
ein  zweiteiliges  Spulbecken  aus  Thon  mit 
Hahnen  für  heifses  und  kaltes  Waffer. 


Fig.  269. 


Fig.  270. 


■4  •          ^"          .  .         .  .  .  .  . 

J_.  •          •        •  1 

•  > 

Grundlid. 

Wafchtifch  des  OperationsgebSudcs  im  ftädtifchen 
Krankenhaus  zu  Moabit  in  Berlin40*). 

»»  Gr. 


Die  folgenden  Beifpiele  zeigen  die  vollftändige  Hinrichtung  von  Operationsfalen. 

Im  Kaifcr-  und  Kaiferin-Friedrich  Kinderkrankenhaufe  zu  Berlin  (Fig.  273  bis 
275  ,i,,  v)  wurde  der  Opcrationsfaal  nebft  2  Nebenräumen  zwifchen  2  Gebäudegruppen 
eingebaut  (fiehe  den  Gcfamtplan  in  Kap.  4  unter  c,  1). 

<*■■)  -SSrHc:  l'.-.fi          P.    Bericht  über  «ine  Studicnre.fc  i,.lth  Pari,  im  Dciember  1890.    Klinifche»  Jahrbuch,  Bd  4 

•TS-.;»  ,  S  »30 

Siehe:   I.i     4  •ClIAKl-Or-iMruf,  a.  u.  O.,  S.  331. 

'>«■)  Nach  :  Wem,  Tu.    Handbuch  der  Hygiene.    Bd.  V,  Abth   1     Jena  18^8.    S.  398 
lbt    "••         Hamann,      .  a    a    O  ,  -   1  ,■ 

"'■    N:cl>  frcundllchtr  Malching  cirv  Kenn  Baurat  in  Berlin. 
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Die  als  Wärmplatten  ausgebildeten  Heizkörper  liegen  unter  den  in  Eifen  kongruierten  Fenftern 
und  werden  durch  ein  Gcftell  aus  lofe  eingefchobenen  Milchglasplattcn  und  einen  diefes  in  Höhe  der 
Ftnderbrüftung  abdeckenden  Ciasbord  verdeckt.    An  den  .Seitenwänden  find  Gasausläffe  mit  Schläuchen 


Fig.  271. 


«.  Wafchlifch 

».  Bo«a  rat 


Karten  für  fchmuuige  \Vj,fche 
.-.  Warnikaften  für  Sauren. 
/.  Irrigatoren. 

[.  Desinfektoren  der  ScWauche. 
4  Schlauchträger. 
»'.  Tifch  für  Annoperationen, 
i.  Jnftrumementifch. 


Desinfektion«-    und  Kochvor- 


o.  Verfetibarcr  Operationstifch. 
/    Heilbarer ,  fcftftehender  Ope 

raljanilifch. 
7.  Karten    für   verbrauchte  Ver- 

bandflone 
r  Reflektoren  mit  ro  Glühlampen. 
t    Wrnham  ljrnpe. 
•-•  •    Leitung  für 

Wärter 


12S0 


•    •    t    «    g    ■    »    •    •    w    «    o    o  1« 

I  '  |  ■  I  ■  I  ■  I  >-t"  I  '  I  '  I  '  I  ■  i  '  I  ■  I  -r— 

Grofser  Operationsfaal  im  neuen  allgemeinen  Krankenhaus  zu  Hamburg  Eppendorf  «•«). 

A.ch. :  Kmmtrmtm»  4"  J?«//,/ 


Fig.  272. 


zum  Anfchlufs  befonderer  Lampen  vorgefchen.  Alle  Tifche  und  Schränke  beflehen  aus  Eifen  und  Gla«. 
Der  Kohranfatz  zur  Aufnahme  der  Irrigatorfchläuche  und  alle  Garniturleile  der  Wafchtifchc  find  vernickelt. 

Die    Einrichtung    des    Hauptopctationsfaalcs    in   Hamburg -Eppendorf  zeigt 

Fig.  271  «••). 

I  Hefer  Saal  war  für  3  Operationstifche  ge- 
plant. Der  feflc,  heizbare  Tifch  ftcht  in  dem  aus 
Doppelfenftern  und  doppeltem  Glasdach  hergeflell- 
ten  Glasvorbau;  für  die  anderen  beiden  verfetz- 
baren  Tifche  dient  der  überbaute,  quadratifche  Teil, 
der  ein  Seitenfenfter  erhielt.  Die  Dampfheizkörper 
in  den  Fenflerbrüllungcn ,  welche  die  Fußboden- 
heizung ergänzen,  liegen  hinter  Milchglasplatten, 
deren  Fugen  durch  Kautfchukrtreifen  gedeckt  wur- 
den, und  find  mit  Hinrichtungen  zur  Zuführung 
frifcher  Aufscnluft  verfehen.  Das  Abluftrohr  ifl 
lotrecht  Uber  Dach  geführt.  Fig.  272  •••)  zeigt 
die  Anordnung  der  eingebauten  Inrtrumenten 
fchränke  n. 


Inftrumenlcnfchrank  im  neuen  allgemeinen 
Krankenhaus  zu  Hamburg  Eppendorf  ••«). 


'.iji 


w.  Gr. 


««)  Steh  freundlicher  Mitteilung  des  Herrn  Baudirektor 


in  Hamburg 
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F'g   273.  Schnitt  nach  Aß. 


Opcrationsfaal  mit  Xcbcnraumen 
im  Kaifer-  und  Kaiferin-Fricdricli-Kinderkrnnkenhaus  zu  Berlin4105). 

Arch. :  •  «rV«  b*  5/«vr. 
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Schnitt 


Fig.  275.  Der  Opcrationiraum  in  Nürnberg 

(Fig.  276  e<")  enthält  an  feften  Einrieb.- 
tungsgegenftänden  3  grofse,  ovale  Wafch- 
becken  von  fäurebeftändiger  englifcher 
Fayence  —  auf  fchmiedei  fernen  Stützen 
-  mit  Platte  und  Rückwand  aus  einem 
Stück,  Gelenkausläufcn  für  Strahl  und 
Braufe  getrennt  und  mit  Durchgangs- 
hähnen zur  Regelung  des  Wafferzufluffes 
(das  Abflufsvcntil  wird  mit  dem  Fufs 
bedient,  und  über  den  Wafchtifchen  find 
Glasplatten  auf  Eifcnflützen  angebracht). 
—  Ein  beiderfeits  glafiertes  Inftrumcnten- 
wafchbecken  aus  Feuerthon  mit  wulft- 
artigem  Rand  und  offener  Abflufsnifche 
auf  fchmiedei  fernen  Stützen  mit  Hahnen- 
batterie, Gelenkarm  und  Abflufsventil, 
fowie  vernickelter,  kupferner  Siebplatte 
mit  Handgriffen.  —  Ein  Inflrumenten- 
flcrilifator  aus  Neufilber  für  Dampf- 
und Gasheizung  nach  Schlmmclbufch  auf 
vernickelten  Meffingträgcrn  mit  Kupfer- 
platte.  —  Abnehmbare  polierte,  20  mm 
ftarke  Krydallplatten  0>« m  breit  auf 
fehmiedeifernen  StUUen  mit  Gummi- 
polflern.  —  Einen  Wafferzcrfläuber,  eine 
Dampf  braufe,  beide  mit  Schlauchlei- 
tungen, und  eine  elektrifchc  Uhr.  Alle 
Rohre,  Hähne  u.  f.  w. ,  fowie  alle 
Träger  find  vernickelt.  —  Im  feptifchen 
Operationszimmer  befinden  fich :  2  Opc- 
rationswafchtifche,  I  Inflrumentenwafch- 
tifch,  1  Inftrumentenftcrilifator ,  I  In- 
ftrumentenfehrank  (l,io  X  0i4S  X  l.jjm) 
mit  zweiflügeligen ,  dicht  fchliefsenden 
Thüren  und  allfeitig  doppelter  Ver- 
glafung,  fowie  1  elektrifchc  Uhr. 

Von  den  Nebenräumen 
bedürfen  noch  die  folgenden 
der  Befprechung. 

Im  Wartezimmer  findet  die 
Vorbereitung  des  Kranken  zur 
Operation  Matt,  wozu  die  Unter- 
fuchung,  das  Entkleiden,  vor- 
bereitende Wafchungen ,  eine 
Desinfektion  des  Kranken  und  die  Einleitung  der  Narkofe  gehören  können. 
Gegebenenfalls  find  zwei  Wartezimmer,  für  die  Gefchlechter  getrennt,  vorzufehen. 
Jedenfalls  bedarf  der  Raum  einer  Wafchvorrichtung  —  in  Nürnberg  enthält  er 
auch  eine  Badewanne  —  und  ift  wie  ein  Unterfuchungszimmer  auszuftatten  (fiehe 
Art.  190  u.  191,  S.  115). 

Oeftcr  wird  das  Wartezimmer  für  Operationen,   welche  wagrechte  Belichtung  erfordern,  oder  zu 
Augenunterfuchungen  verwendet  und  bedarf  im  letzteren  Falle  einer  Verdunkelungsvorrichtung. 


4  1 


1100 

■4- 


4- — r 


Operationsfaal: 

«.  Tifch  für 
l>  Inttrumentenfchrank. 
s,  Wafchlifch.  darüber 


Glasboide. 
ä.  OpcrationstifcJi. 
r  Kleiner  Vcrbandtilch. 
/.  Heilkörper,  darüber  Gta»borde. 
f.  Heif.luftSlerilifator    mit  Gas- 

Heilung 

*.  HeifswafierStetilifatormil  Dampf- 

heixung  für  Inflrumcnte. 
r.  Irrigatarfchlauch 
i  Daapffpruhvorrichtung  für  Kar- 


/  Schlauchhahn  Tür  Walter. 
11».  Dampfventil    lur   Speifung  der 

Sprühvorrichlung. 
«.  Blechkaften     auf     Köllen  für 


o.  Tifch  mit  Glasfchalen  lur  Reini- 
gung der  Inftrumente. 
/>.  Kleiner  Schrank    für  Verband- 
matcrialien 
Gah  anokauflifcher  Apparat. 

Vcrbandiimmer. 

r.  Dampf-Stetilifalor  für  Verband- 

ftoffc. 
1  Wafchbecken. 
/.  Irtigatorllafchen  mit  Heii- 

fchtangen 
«   Kupferner  llciikcflcl    mit  felbfl 

regelbarer     Gatheiiung  KUX 

Temperierung   der  Irrigator 

flafchen. 
Grofse  r  Verbandtifch 
Bord  in  Tifchhöhe. 
x.  Schrank  für  VerbandflofTe. 


S»4- 
Nebenraumr 


•O^j  Fakf  Repr.  nach:  Feftfchrifi  tut  Eröffnung  < 


der  Stadt  Nürnberg    Nürnberg  .8oS.  S.  163. 


Digitized  by  Google 


3io 


Der  Inftrumcntcnraum  dient  zum  Unterbringen  chirurgischer  Inftrumente  und 
Apparate,  während  diefelben  nicht  im  Operationsfaal  gebraucht  oder  bei  feiner 
Reinigung  aus  demfelben  entfernt  werden,  fowie  der  Bandagen. 

Die  Glasfehränke  lind  freistehend  mit  dachförmiger  Decke  anzuordnen,  wenn  fie  nicht,  wie  in  Fig.  272 
(S.  307)  gezeigt  wurde,  zwifchen  dem  Indrumenten-  und  dem  Operalionsraum  eingebaut  werden  follen. 

Das  Inflrumentenzimmer  enthält  in  Nürnberg:  2  freiflchende ,  vierthürige  Inflrumentenfehränke 
(l,to  X  OiSO  X  2tO0m),  I  kleinen,  an  der  Wand  hängenden  fehmiedeifernen  Schrank  (0,eo  X  0,4»  X  0iS0m) 


Fig.  276. 


Grofser  Operationsfaal  im  rtadtifchen  Krankenhaus  zu  Nürnberg ""'). 


mit  zwei  Abteilungen  und  do]>peltvcrglafien  Thüren ,  1  fehmiedeifernen  frciflchcndcn  llandagenfchrank 
(1,50  X  O.«o  X  2,01"')  und  die  elektrifchen  Apparate. 

Im  Raum  für  die  Sterilifierungsvorrichtungen  find  ein  Ausgufs  und  eine  Koch- 
vorrichtung unterzubringen. 

In  Nürnberg  befinden  fich  in  diefem  Kaum:  I  Dampfflcrilifator  fiir  unmittelbaren  Dampf  und  fUr 
Gasheizung  mit  0,v>  >  U,«om  tiefem  Innenraum  und  12  verfchliefsbarcn ,  vernickelten  Metallcinfatzen.  — 
1  Apparat  zur  Hcrftellung  flerilen  Waffers  durch  Verdichtung  des  vorhandenen  llochdrackdampfes  mit 
zwei  auf  einer  Konfolc  ruhenden  Kannen  zum  Transport  des  Waffers.  —  I  Stcrilifalor  für  Kochfalztofungen 
(80 1  Inhalt)  mit  Dampf  und  Kuhlfchlangc,  Ga*brenner  u.  f.  w.  —  1  lüftbarcr  Wäfcheerwänncr  mit  drei 
Abteilungen.  —  I  Fayenceausguf»  mit  Randfpülung  und  I  Gaskocher  auf  WandflUtzen. 

Ein  Raum  zum  Vorbereiten  der  Verbandftofle  erfordert  einen  Tifch  aus  Eifen 
mit  grofser  Glas-  oder  Schieferplatte,  auf  welchem  das  Binden fchnciden,  Kiflfen- 
nahen  u.  f.  w.  erfolgt,  kleinere  Tifche,  abnehmbare  Bordbrettcr  aus  demfelben 
Material,  Schränke  zur  Aufbewahrung  der  Vcrbandftoffe  und  I  Wafchtifch. 
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In  Nürnberg  fleht  in  dem  betreffenden  Raum  auch  ein  grofser  Dampfflerilifator  für  die  Verhand- 
ln» OiS»  X  0,so  X  l,o«  m  Nutzraum  und  verfchliefsbaren  Körben  zum  Transport  der  Stoffe. 

Für  Rön/gen-Aufnahmen  verlangt  Merke  2  bis  3  kleinere  Räume. 

Das  Röntgen-YMmxX  erfordert  4,«oX4,»oni;  der  Kopicrraum  und  der  Dunkelraum  follen  je 
2«X4,io«  Grundfläche  erhalten.  —  In  Braunfchweig  ift  ein  kleines  Dunkelzimmer  von  2,oo  X  8i«0« 
Fläche  vorhanden. 

In  kleineren  Krankenhäufern  können  nicht  alle  diefe  und  die  fonft  geforderten 
Nebenräume  gefondert  vorhanden  fein. 


Fig.  279 


Schnitt  nach  ABC  D. 
Fig.  278. 


Operationsgebäude 
im  flädtifchen  allgemeinen 
Krankenhaus  im  Friedrichshain 
zu  Berlin  ••»). 
Vs«,,  w.  Gr. 

Arch. 


Erdgefchof». 
Operationsgebäude 
im  flädtifchen  Krankenhau« 
zu  Nürnberg6"). 

Hm  »•  Gr. 
Arch  :  Waltraf/. 

In  der  /W//v/A'fchcn  Baracke  des  Kudolfmerhaufes  zu  Wien  (fiehe  Art.  385,  S.  234)  begnügte  man 
fich  damit,  vom  Operationsraum  durch  2.oom  hohe  Scherwände  l,oom  der  Länge  abzutrennen  und  in 
2  Zellen  zu  teilen,  deren  eine  ah  Inftrumcntenraum  dient,  deren  andere  als  Wäfcheraum  benutzt  wird; 
ertlerer  ifl  vom  Operationsraum,  letzterer  von  dem  ihn  umgebenden  Gang  zugänglich. 

In  dem  in  Art.  523  (S.  306)  befprochenen  Beifpiel  liegt  neben  dem  Opcrationsfaal  nur  ein  Verband- 
zimmer,  in  welchem  aufscr  dem  Verbandstifch  und  dem  Schrank  für  Vcrbandfloffc  der  Dampffterilifator 
für  letztere,  die  Irrigatorenflafchen  mit  ihrer  Wärmvorrichtung  und  ein  Wafchbecken  die  Haupteinrichtungs- 
gegenflände  bilden. 

Die  Ausftattung  aller  Nebenräume  des  Operationsraumes  foll  Wafchungen  ihrer 
Umfaflungsnachen  geftatten. 

*°>;  Nach:  Die  öffentliche  Gefundheitv  und  Krankenpflege  d;r  Sudt  Berlin.    Berlin  1890.    S.  145  ff. 
*°»)  Fakf-Repr.  nach:    Feftfchtift  rur  Eröffnung  du  neuen  Krankenhaufei  der  Stadt  Nürnberg.    Nürnberg  iS.^g. 
S.  a6i  u.  *6a. 
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5»5 
Gtbmt- 
hola(e. 


3»6. 
Beifpiel«. 


Fig.  2Sl. 


Hei  Anordnung  der  Räume  im  Operationsgebäude  zu  einem  Ganzen  ift  zu 
berückfichtigen ,  dafs  diejenigen  für  die  chirurgifchen  und  für  die  Sterilifierungs- 
apparate  neben  dem  Operationssaal  liegen,  wenn  möglich  nur  von  diefem  zugänglich, 
aber  ohne  Verbindung  untereinander  fein  müfsten,  während  die  Wartezimmer  keine 
unmittelbare  Verbindung  mit  dem  Saal  zu  haben  brauchen  oder  doch  fchallfrei  von 
ihm  abgefchloffen  fein  folltcn,  wie  dies  in  der  medizinifchen  Klinik  zu  Marburg 
durch  doppelten  Vcrfchlufs  —  Flügel-  und  Schiebethür  —  bewirkt  wurde.  Dennoch 
mufs  das  Herüberrollen  der  Hetten  leicht  erfolgen  können.  Uasfelbe  gilt  von  den 
Ifolierzimmern.  Außerdem  ift  es  wünfehenswert ,  die  Räume  fo  anzuordnen,  dafs 
fich  der  Rückweg  der  Operierten  zu  den  Krankenräumen  mit  dem  Weg  der  zur 
Operation  Gehenden  nicht  kreuzt.  Das  Erdgefchofs  mufs  von  aufsen  mittels 
Rampen  für  Betten  oder  Bahren  auf  Rädern  zugänglich  fein,  und  Thürfchwellen  find 
zu  vermeiden.  Die  nötigen  Räume  für  die  Be- 
dienung richten  fich  nach  den  erforderlichen  Per- 
fonen.  —  Inwieweit  jeder  Operationsraum,  wenn 
deren  mehrere  im  Gebäude  zu  vereinigen  find, 
aufser  dem  ftets  für  jeden  getrennt  zu  haltenden 
Inftrumentarium  eigenes  Zubehör  erhalten  foll,  ift 
je  nach  der  Art  ihrer  in  Ausficht  genommenen 
Verwendung  im  Einzelfall  feftzuftellen. 

Von  den  folgenden  3  Beifpielen  von  Ope- 
rationsgebäuden find  das  erfte  nur  für  einen,  die 
anderen  beiden  für  zwei  Operationsfäle  geplant. 
In  allen  dreien  gruppieren  fich  die  Räume  um 
einen  Mittelgang,  an  deffen  einer  Stirnfeite  der 
nicht  durch  Windfang  gefchützte  Zugang  liegt; 
das  andere  Ende  des  Ganges  hat  nur  in 
Hamburg- Eppendorf  unmittelbaren  Licht-  und 
Luftzutritt  durch  das  dort  angeordnete  Treppen- 
haus, deffen  Zugang  von  aufsen  einen  Wind- 
fang hat. 

Bezüglich  der  Einfügung  von  Operationsräumen  in  Krankengebäude  findet  fich 
das  Nähere  in  Kap.  4,  unter  b,  4. 

Im  Friedrichshain  zu  Berlin  (Fig.  277  u.  278 find  Inftruinenten-  und  Arztzimmer  nur  vom 
Operationsfaal  aus  zugänglich.    Der  Transport  der  Kranken  mufs  hier  noch  über  Stufen  erfolgen. 

Im  Operationsgebäude  des  ftädtifchen  Krankcnhaufcs  zu  Nürnberg  (Fig.  279  u.  2S0'8*}  liegt  das 
Inftrumentenzimmer  zwifchen  den  beiden  ( >peration*räumen,  ift  aber  nur  vom  Hauptfaal  und  vom  Flurgang 
aus  zugänglich.  Der  Stcrilifatorcnraum  hat  nur  Thürverbindung  mit  dem  Saal.  —  Das  Kellergefchofs 
enthält  aufser  den  Heizräuinen  nur  1  Badezimmer  nebtl  Abort  unter  dem  Zimmer  des  Uberarztes.  —  Im 
Obcrgcfchofs  dienen  die  Räume  rechts  vom  Flurgang  zur  Herllellung  und  Aufbewahrung  der  Verband- 
Höffe;  links  vor  der  Trcpjx:  befinden  lieh  2  Schwefternziminer  und  hinter  derfelben  ein  über  beide  Eni- 
gefchokräume  ausgedehntes  Mikroskopierzimmer. 

Abweichend  von  diefen  beiden  Beifpielen  wurden  in  Hamburg-Eppendorf  (Fig.  281  die  dort 
zuerfl  geplanten  beiden  Säle  mit  fildwefllich  nordöiUichcr  l.ängsachfc  an  den  Eingang  des  Gebäudes  gelegt. 
An  den  linken  Saal  grenzten  früher  der  Apparatenraum  und  an  diefen  ein  Bandagenmagazin  an.  An  Stelle 
des  letzteren  trat  fpäter  ein  dritter  Operationsfaal  für  Frauen  (fiehe  Fig.  271.  S.  307)  mit  einem  an- 
flofsenden,  nur  von  diefem  Said  aus  zugänglichen  Unterfuchungszimtner.  Ein  Abortraum  wurde  in  diefem 
Gefchofs  vermieden.    -  Im  Obcrgcfchofs  liegen  hier  ein  Warte-  und  Sprechzimmer  für  den  chirurgifchen 


Operationsgebäude  im  neuen  allgemeinen 
Krankenhaus  7U  Hamburg  Eppendorf  *>";. 
'.'»o  w.  Gi. 
Aich. :  Zimmermann  &  Rupftl, 


«»»)  Nach:  Oeutf-K-  Vieri  f  .-ff.  Cefui.dhcit-i.fl.  it.3).  S  ».,». 
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Oberarzt,  fowie  Magazine  und  Fabrikraume  für  Verband  Hoffe ,  im  Sockelgcfchof*  ein  Badezimmer  fUr 
Affiftenzirzte  zur  Benutzung  vor  den  Operationen  mit  vertieftem  Becken  nebfl  I  Abortraum,  Arbeilsr&ume, 
2  Wohnftubcn  für  den  Auffcher,  I  Wohnflubc  für  4  Arbeiter,  fowie  Gerate  und  Heizräume  für  die 
Niederdruckdampfheizung. 


k)  Gebäude  für  Heilgymnaftik. 


Fig.  282. 


■  \  .  T 

^  1  »  M  1  l  1  t  Sä 

T 


Zum  Zweck  der  vollkommenen  Gefundung  Unfallverletzter  find  zuerft  in  den 
Heilanftalten  von  Berufsgenofienfchaften  (fiche  Kap.  4,  unter  b,  4),  dann  auch  in 

allgemeinen  Krankenhäufern  die  fog.  mediko- 
mechanifchen  Inftitute  eingeführt  worden. 

Die  gefamte  körperliche  und  geiftige  Erflarkung  nach 
langwieriger  Krankcnhausbchandlung  foll  hier  durch  aktive 
und  paffive  Bewegungen  und  mechanifche  Einwirkung  mittels 
Vorrichtungen ,  die  zum  Teil  durch  Motoren  betrieben  wer- 
den,  durch  manuelle  Gymnaftik  und  Maffage,  Thermal  Sool- 
bäder,  orthopädifche  und  clektrifche  Behandlung,  fowte  durch 
Arbeit  im  Zimmer  (Holzfchnitzerei)  und  auf  dem  Felde  er- 
reicht werden. 

Den  Hauptraum  diefer  Anlagen  bildet  der 
Apparatenfaal ,  in  welchem  die  JZander  fchen 
Vorrichtungen  Aufteilung  finden.  Auf  feine 
luftige  Bauart  und  reichliche  Sommer-  wie 
Winterlüftung  ift  wegen  der  ftarken,  bei  den 
Hebungen  entflehenden  Ausdünftungen  beson- 
ders Wert  zu  legen.  Diefer  Raum  erhielt  in  Braunfchweig  166,  in  Nürnberg  127 
und  im  Bergmannstroft  bei  Halle  114  nm  Grundfläche. 

Die  Apparate   find    fog.  aktive  und    paffive.     Der   Betrieb  derfelben  erfolgt    in  Braunfchweig 
durch  eine  Gaskraftmafchine  von  20  Pferdeflärketi,  deren  Triebwelle  300  Umdrehungen  macht. 

Fig.  283. 


S»7 
Zweck 


1 


"u*  *  Gr. 

Mediko-mechanifches  Inflitut  des  Kranken 
und    Gencfungshaufcs  Bergmannstroft*"). 
1894. 

Acch. :  Hag<maH*. 


»  1  «  ?  4  »  •  5  1  i  • 

Mediko  mechanifches  Inftitut  und  Badehaus  im  ftädtifchen  Krankenhaus  zu  Nürnberg  •'*). 

Aich.:  Wallr*//. 

Aufser  diefem  find  im  Bergmannstroft  ein  Saal  für  Heilgymnaftik  von  72,  in 
Nürnberg  ein  Arbeitsraum  von  4 In"'  Grundfläche  und  in  Neurahnsdorf  mehrere 
Arbeitsräume  vorhanden.    Getrennte  Behandlung  erfordert  die  Maflage;  die  Grund- 

•><)  Nach:  Denkfchnfl  zur  Einweihung  des  Kranken-  und  Genefung»haufe>  Bergmann»»»«  für  die  IV.  Sectios  der 
Knappfchafli  BerufsgeBoflVofchaft  iu  Halle  a.  S.  9.  September  1874.    Halle  a.  S.  1894.    S  17 

•»)  Nach:  Feftfchiift  rur  Eivltoung  de«  neuen  Kiankenhaufrs  der  Stadt  Nürnberg.    Nürnberg  i^i.    S  »69. 
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fläche  für  den  Maflageraum  betragt  im  Bcrgmannstrofl:  48,  in  Nürnberg  30,  in 
Braunfchweig  nur  15  V».  In  der  letzteren  Anftalt  find  jedoch  noch  ein  befonderes 
Zimmer  für  den  Klopfapparat  und  ein  Ruheraum  vorgefehen.  An  Nebenräumen 
werden  für  eine  vollftändige  Anlage  noch  benötigt  je  ein  Gelafs  für  den  leitenden 
Arzt,  die  Wärter  und  für  Geräte,  eine  Kleiderablage,  Aborte,  Piffoirs,  Braufcn  und 
Badewannen.    Merke  fleht  auch  einen  Raum  für  lokale  Heifsluftbehandlungen  vor. 


Fig.  284.  Fig.  286. 


Grundriß  Ung«fchnitt 
1500 

01  n  7  •  •  t  j  t  1  «  »  M  II  »- 

KH*H*H*H4*i  1  1  1  1 


Mcdiko-mcchanifche*  Inrtitut  in  der  neuen  herzoglichen  KrankenanÜalt  zu  Braunfchweig8"). 

Arch. :  Pftiftr, 

Die  Heizung  des  Gebäudes  erfolgt  in  Braunfchweig  wegen  der  nur  ftunden- 
weifen  Benutzung  durch  Gasöfen,  die  Beleuchtung  durch  elektrifches  Licht. 

5>9-  Im  Bergmannstrofl  (Fig.  282*")  wurden  die  Räume  um  ein  Wartezimmer  gruppiert. 

:'  r  In  Nürnberg  (Fig.  2X3*")  hat  man  in  das  Gebäude  einen  Kaum  für  AV«/^v«-Apparate  nebft  einer 

Dunkelkammer  verlegt  und  dasfelbe  mit  dem  Badehaufe  verbunden,  wodurch  die  Wiederholung  von  Bade- 
räumen gefpart  wurde. 

In  Braunfchweig  (Fig.  284  bis  287 41S)  liegt  der  Apparatcnfaal  zwifchen  den  anderen  beiderfeits 
angeordneten  Käuinen. 


1)  Desinfektionsgebäude. 

Zur  Desinfektion  der  VVäfchc,  der  Patienten-  und  unter  Umftänden  auch  der 
Anftaltskleidung,  der  wollenen  Decken,  Matratzen,  Betten  und  Lagerftellen ,  der 
Gardinen,  Möbel  und  Geräte,  fowie  der  hiermit  beauftragten  Pcrfoncn  und  der  hierzu 
dienenden  Transportwagen,  zur  Unschädlichmachung  von  Speifenreften  und  zur  Ver- 
nichtung von  Verbänden,  Kehricht,  Müll  u.  dergl.  find  befondere  Räume  erforderlich, 
welche  der  Ueberwachung  wegen  in  einem  eigenen,  nicht  verfteckt  liegenden,  felbft- 
ftandigen  Gebäude  über  der  Erde  und  nicht,  wie  dies  oft  gefchicht,  im  Keller  des 

••»J  Nach  :  Pfeifer,  H.  Die  Gebäude  der  neuen  Herzoglichen  Kraiikenanftalt  in  Eraunlchweig.  Braunfchweig  1R97  S.j« 
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Wafchhaufes  angeordnet  werden  follcn.  Doch  können  diefe  Abteilungen  einen 
Anbau  an  letzteres  bilden,  wenn  zwifchen  beiden  keine  Verbindung  vorhanden  ift. 

Die  anfteckende  VVäfche  wird,  foweit  fie  nicht  fchon  auf  den  Krankenftationen 
desinfiziert  ift,  in  Beuteln  mittels  verfchloffener  eiferner  Behälter  nach  dem  Des-  Desinfektion, 
infektionshaus  gefahren   und   hier  einem  der  in  Art.  205  u.  206  (S.  122  ff.)  be- 
fprochenen  Desinfektionsverfahren  durch  Dampf,  chemifche  Löfungen  oder  Kochen 
unterworfen. 

Gröfsere  Kleidungsftücke,  Stoffe  und  Teile  der  Lagerftatten  find  durch 
ftrömenden  Waffcrdampf  zu  desinfizieren.  Lrftcrc  bringt  man  auf  Schnüren  gereiht, 
in  Klcidcrhullen  verpackt,  ein  und  hängt  fie  auf  hölzernen  Bügeln  an  Haken  im 
Apparat  auf.    Wollene  Decken  find  einzeln  aufzuhängen. 

Die  Dampfdesinfektionsvorrichtung  befiehl  aus  einer  an  beiden  St  im  feiten  mit  Thiiren  verfehenen, 
zur  Vermeidung  läftiger  VVärmeflnthlung  zu  ifolierenden  Dampfkainmer  von  rundem,  clliptifchem  oder  vier- 
eckigem Querfchnitt  mit  abgerundeten  Ecken  und  Umwandungcn  ,  in  welchem  ein  Geflcll  —  der  Pack- 
raum —  mittels  vorgelegter  Schicncnbrlicke  ein-  und  auszufchieben  in.  Der  letztere  Kaum  mufs  für 
gröfsere  Stücke,  wie  die  Teile  der  Lagerftelle,  minderten*  2c*)m  Inhalt,  bei  einem  Querfchnitt  von  1<J°>,  und 
2m  Länge  haben.  —  Im  Urban  zu  Berlin  kann  er  bei  einem  lichten  Mafs  von  2,io  X  l,io  X  1,40™  ^i3,«£l»m 
die  aus  Stahlrohr  hcrgeftclllcn  Bahren,  in  den  neuen  Univerfitätskliniken  zu  Breslau  eine  Beurteile  auf- 
nehmen. 

Der  Dampf  wird  von  einem  anderen  vorhandenen  oder  von  einem  eigenen 
Keffel  geliefert,  der  gefondert  aufzuhellen  ift  oder  die  Desinfektionskammer  mantel- 
förmig  umgiebt. 

Beim  Desinfektionsverfahren  ift  die  Luft  aus  der  Kaminer  und  den  Sachen  vollftändig  zu  entfernen, 
was  mit  der  Abführung  des  Kondenfation^wafTcrs  verbunden  werden  katin.  Der  Dampf  arbeitet  ohne 
Spannung,  bei  gröfscren  Apparaten  mit  '/io  bis  l»  Atmofphärc  Ueberdruck,  wodurch  fich  «las  Verfahren 
abkürzt,  oder  gefpannt  mit  V*  *>>*  1  Atmofphäre  Ueberdruck  (110  bis  120  Grad  C).  Bei  140  Grad  C. 
werden  die  widerftandsfähigften  Sporen  in  I  Minute  zerHort.  Apparate  mit  gefpanntem  Dampf  erfordern 
wegen  Explofionsgefahr  forgfame  l'eberwachung. 

Zum  Meffen  der  Temperatur  dienen  ein  Thermumetcr  au  der  Grenze  des  unteren  dritten  und  vierten 
Viertels,  fowie  Maximal-  und  clcktrifchc  Thermometer,  welche  zwifchen  den  zu  desinfizierenden  Sachen  mit 
verpackt  werden  und  eine  Klingelvorrichtung  in  Bewegung  fetzen,  wenn  die  erforderliche  Temperatur 
erreicht  ift.  Das  Eindringen  von  Luft  kann  man  durch  geringen  Ueberdruck  mittels  Verengerung  der 
Luilabflufsoffnung,  die  Luftcntfemung  aus  der  Kammer  durch  Saugevorrichtungen  vor  Einlafs  des  Dampfes, 
au  flarke  Dampf kondenfation  durch  vorheriges  Anwärinen,  das  Trocknen  der  nach  erfolgter  Desinfektion 
vom  Dampfniederfchlag  etwa  durchnäfsten  Kleidungsftücke  durch  Heizrohre  und  Frifchluft-ZufUhrung  von 
der  reinen  Seite  am  Boden  her  bei  Abzug  des  Dunfles  an  der  Decke  der  Kammer  bewirken. 

Vcrgl.  im  übrigen  auch  Teil  IV,  Halbband  5,  Heft  3  (Abt.  VI,  Abfchn.  4,  c: 
Dcsinfcktionsanftaltcn)  diefes  »Handbuchesc,  wo  fich  Abbildungen  von  Desinfektions- 
kochfaffern  und  -Vorrichtungen  finden. 

Sachen,  welche  die  Kinwirkung  heifsen  Dampfes  nicht  vertragen,  wie  folche 
von  Leder,  Pelz,  Gummi,  Sammet,  geleimte  Möbel  u.  f.  w.  find  durch  wiederholtes 
Abwafchen,  Abbürften  oder  Befpülen  mit  5  Vomhundert  Karbol-  oder  Lyfollöfung 
oder  1  Vomtaufcnd  Sublimatlöfung  zu  desinfizieren.  Uebcr  die  Anwendung  von 
Formalin  fiehe  Art.  546  (S.  323).  Die  Desinfektion  von  Perfoncn  erfolgt  durch  Wcchfcl 
der  Kleidung  und  Nehmen  eines  Bades  mit  Braufc,  diejenige  der  Speiferefte  durch 
Kochen. 

Die  gefamte  Desinfektion  wird ,  wenn  es  die  Grufse  der  Anftalt  ermöglicht,  sja 
von  einem  befonderen,  gefchulten  Desinfektor  ausgeübt  oder  fteht  unter  Leitung  I),WeUc'' 
desfelben,  dem  auch  das  Anfertigen  der  Löfungen  und  das  Zufammenholen  der 
infizierten  Gegenftändc  von  den  Krankenabteilungen  zu  unterteilen  ift,  um  Ueber- 
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tragungen  von  Krankheiten  durch  das  Warteperfonal  auszufchliefsen ,  welches  dann 
zu  dem  in  Rede  flehenden  Zweck  das  Krankengebäude  nicht  zu  verlafTen  braucht. 
»j-  Das  Raumbedürfnis  des  Desinfektionshaufes  richtet  fich  nach  der  Gröfse  der 

erfordern;«  und  Anftalt,  nach  der  Handhabung  ihrer  Desinfektionsverfahren  und  nach  der  Art  ihrer 
Anordnung.  Kranken.  Doch  dient  ein  folches  Gebäude,  namentlich  in  Krankenhäufern  kleinerer 
Ortfchaftcn,  öfter  auch  für  den  Desinfektionsdienft  in  der  Gemeinde  oder  der 
näheren  Umgebung,  und  in  Kpidemiezeiten  können  fich  die  Anforderungen  an  den 
Dienft  beträchtlich  fteigern. 

Die  Wäfchedesinfcktion  würde,  wo  kein  Aufsendienft  befteht  und  diefelbe  auf 
den  Krankenftationen  erfolgt,  im  Desinfektionshaufe  u.  a.  nur  Vorkehrungen  für  die 
Paticntenkleidung,  die  Beamtenwäfche  und  für  aufserordentliche  Fälle  ftarken  Ver- 
brauches bei  Epidemien  erfordern.  In  dem  letzteren  Fall  und  in  gröfseren  Anftalten 
kann  man  eine  Trennung  der  Fleckenwäfche  von  der  übrigen  nicht  vornehmen  und 
hat  daher  die  nötigen  Einweiche-,  bezw.  Kochbehälter  von  1  bis  2djm  Inhalt  für 
alle  hier  zu  desinfizierende  Wäfche  vorzufehen. 

Bei  Krankheiten,  welche  befonders  zur  Ucbertragung  neigen,  kommt  es  auch 
•  vor,  dafs  die  Wäfche,  um  den  Folgen  nachläffiger  Bedienung  feitens  der  Beauftragten 
vorzubeugen,  nacheinander  mehreren  verschiedenen  Desinfektionsverfahren  ausgefetzt 
wird,  z.  B.  auf  der  Station  einem  chemifchen,  in  der  Desinfektionsanftalt  einem 
Koch-  oder  Dampfverfahren. 

Frii/i/inx*)  empfahl,  die  infizierte  Wäfche  von  Frauenkliniken  zuerft  in  das  Ifolierzimmer,  dann  in 
Säcken  verpackt  24  Stunden  lang  in  den  Desinfektionsraum  in  Sublimatlöfung  zu  legen,  weiter  zur  Infektions- 
wafchkUche  und  nach  erfolgter  Reinigung  und  Trocknung,  jedoch  vor  dem  Mangeln,  in  den  grofsen  Des- 
infektionsapparat zu  bringen.  Die  übrige  nicht  infizierte  Wäfche  foll  unmittelbar  nach  der  Wafchküche  gebracht, 
dort  in  gewöhnlicher  Weife  gereinigt  werden ,  aber  vor  dem  Mangeln  den  Desinfektionsapparat  paffieren. 

In  Infektionskrankenhaufern  verlangte  Aldiüinckle*1*)  auch  getrennte  Behandlung 
für  die  mit  Exkretcn  verfchicdcncr  Krankheiten  befchmutzten  Gegenftände. 

Für  Scharlachfieber,  Diphtherie,  Entericfieber ,  für  Ifolier-  und  befondere  Falle  follen  je  4  Weich- 
boltichc  vorhanden  fein,  von  denen  der  eine  für  leinene  und  baumwollene  und  der  andere  für  wollene 
Gegenftände  dient.    Jeder  Behälter  ift  mit  eigener  Erwärmung  und  Entwafferung  zu  verfchen. 

Für  Zeiten  von  Epidemien  hat  Merke*1*)  die  Verwendung  der  Kreiskranken- 
häufer  als  Stützpunkt  der  Desinfektion  vorgeschlagen. 

Ein  Krciskrankenhaus  foll  mit  2  ieftftchcndcn  und  1  vcrfcUbaren  Dampfdesinfcktionsapparat  aus- 
gellattct  werden,  von  denen  die  erftcren  für  Stadt  und  Umgegend,  letzterer  mit  4  bis  5«b"»  Rauminhalt 
für  das  platte  Land  bell  im  tut  find.  Zum  verfeubaren  Apparat  gehören  Beutel  und  Hüllen  für  das  Ver- 
packen, feine  Anfchaffungs-  und  Unterhaltungskosten  foll  die  Provinz  tragen.  Tritt  eine  Fpidemie  in  einer 
gröfseren  Zahl  von  Orten  auf,  fo  find  die  Apparate  der  Nachbarkreife  heranzuziehen  und  ein  Transport 
von  Gegenfländen  in  entfprcchemlcn,  feiten*  der  Ortfchaften  vorrätig  zu  haltenden  Ktften  nach  den  Mobilen 
Apparaten  zu  organificren.  Die  letzteren  follen  in  kleinen  Städten  2.%  bezw.  l.%cbm,  in  grofsen  4,»  bis 
5  odm  Rauminhalt  befitzen.  Ein  folchcr  Transport  infizierter  Gegenftände  fei  auch  in  epidemiefreien  Zeiten 
wünfehenswert.  Da*  Auskochen  der  in  Beuteln  verpackten  naffen '  Wäfcheducke  könne  in  den  Dörfern 
fetbft  unter  Leitung  einer  intelligenten  l'erfon,  etwa  des  Lehrers,  erfolgen. 

Hiernach  ift  die  Ausdehnung  der  benotigten  Räume  für  Desinfektionsgebäude 
in  den  Krankenhäufern  fchr  verschieden.  Während  man  fich  in  kleineren  Anftalten 
mit  je  einem  Raum  für  die  zu  desinfizierenden  und  für  desinfizierte  Sachen  nebft 
einem  Rcinigungsbad  für  den  Desinfektor  begnügte,  ftrebt  man  jetzt  für  die  Wäfche-, 


<•>«)  Sitfce:  Fxrt  bcn,  H.    I>k  K.rankeu;ibfundttung  in  Frauenkliniken.  Kün&he*  Jahrbuch,  Bd.  3  (189t),  S.  10t  ff. 
Wj)  Siehe :  Ai.ti« iSLKi.L,  a.  a.  O.,  S.  302. 

•  '«)  Siede    Mtii\K,  H.    Zum  jet^en  Stande  der  Di»mf«ciian.    Nach  einem  Vortrage,  gehalten  am  a«  Januar  1893. 
Deutfclie  VieM.  1         tlcfaii'theitiptl.  if  ,5,  S.  274. 
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für  die  Dampfdesinfektion  und  für  das  Abwafchen  von  Sachen  durch  Chemikalien 
einzelne  Räume  an,  fugt  auch  dem  Reinigungsbad  einen  Auskleidcraum  an  der  un- 
reinen, einen  Ankleideraum  an  der  anderen  Seite  und  erforderlichenfalls  beiderfeits 
Aborte  an.  Beide  Hälften,  die  unreine  und  die  reine,  find  durch  eine  maffive 
Wand  zu  trennen  und  nur  auf  telephonifchem  Wege  zu  verbinden.  Die  Thüren, 
bezw.  Deckel  der  in  die  Trennungswand  einzubauenden  Apparate  diirfen  fich  auf  der 
reinen  Seite  nur  öfTnen  laffen,  wenn  die  gleichen  auf  der  unreinen  Seite  gefchloflen 
find,  was  durch  hin-  und  herzufchiebende  Sperrriegel  erfolgt.  Vor  den  Wafchkübcln 
find  die  gleiche  Zahl  von  Weichbottichen  anzuordnen.  Den  Räumen  auf  der  unreinen 
Seite  giebt  man,  um  Sachen  lagern,  befler  hantieren  und  mit  dem  Wagen  vor  den 
Apparaten  vorbeifahren  zu  können,  mehr  Tiefe  als  auf  der  reinen. 

Eine  Dampfdesinfektionsvorrichtung  von  2,M>m  Länge  nimmt  eine  Raumtiefe  beiderfeits  von  etwa  7  m 
in  Anfpruch.  Die  gleiche  Tiefe  kann  man  wegen  Anordnung  der  Spülbottiche  vor  den  Kocheinrichtungen 
dem  Wäfehedesinfektionsraum  geben.  -  In  Hamburg-Eppendorf  beträgt  die  crflerc  bei  -2.;o  <"  Apparatlänge 
7,son>,  die  letztere  6,jo">.  Eine  kaumbreite  von  5.««m  genügt  für  2  Pampfdesinfcktionsvorrichtungen  und 
die  gleiche  Breite  fUr  2  Wiifchekochfäfler. 

Eine  fahrbare  Desinfektionsvorrichtung  erfordert  einen  Schuppen  zu  ihrer 
Reinigung  auf  der  unreinen,  bezw.  eine  Remife  auf  der  reinen  Seite,  wofür  nach- 
gehende Mafse  für  zwei  gangbare  Apparatgröfsen  ohne  Dcichfel  Anhaltspunkte  bieten. 


länge 

»reite 

Höhe 

Rauminhalt 

Vorrichtung  

4.0& 

1.80 

5,io 

2,i-. 

2,«o 

1,4. 

(.!,»» 

2,,. 

1,20 

Meter 

Kub.  Meter 

An  der  unreinen  Seite  find  gegebenenfalls  auch  Schuppen  für  die  Wagen- 
desinfektion, Vorrichtungen  für  das  Kochen  von  Speifenreften  Anfteckendkranker 
und  das  Verbrennungshaus  anzufchliefscn. 

Den  edleren  beiden  würde  diis  nötige  Raumerfordernis  auf  der  reinen  Seite  zu 
entfprechen  haben ,  an  welcher  auch  Treppen  oder  Aufzüge  nach  einem  oberen 
Stockwerk  für  Räume  zur  Lagerung,  bezw.  AusbelTerung  der  desinfizierten  Sachen, 
die  Kammer  für  die  Faticntcnklcidung,  eine  Wohnung  für  den  Desinfektor  u.  f.  w. 
angeordnet  werden  können. 

Die  hell  anzulegenden,  mit  Heizung  und  guter  Lüftung  zu  verfehenden  Des- 
infektionsräumc  find  maffiv  herzuftellen ,  mit  fpülbarem  Mettlacher  I'lattenboden,  u'ndm* 
abwafchbaren  Wänden  und  Decken,  mit  Schlauchhahn  und  Wafferabflufs  nach  der  ^nrieht«nS. 
Kanalifation  und  reichlicher  Waflerzuführung  zu  verfchen,  auch  im  übrigen  nach 
den  bei  den  Krankenräumen  befprochenen  Gefichtspunktcn  auszuflatten.  Das  bei 
Reinigung  der  Räume  benutzte  Waffer  ift  vor  feiner  Kinfuhrung  in  die  Kanäle  in 
Desinfektionsgruben,  die  Flüffigkeit  der  Weichbottiche  in  diefen  felbft  unfehädlich 
zu  machen. 

In  Nürnberg  beficht  die  Einrichtung  aus:  t  großen  Desinfektionsapparat  mit  YYagengeflell  für 
ganze  Bettftellen  etc.,  1  kleinen  Apparat  für  Kleider  u.  dergl.  und  I  Dampfkochf.ifs  für  infizierte  Wafche. 
Auf  beiden  Seilen,  der  reinen  und  der  unreinen,  befinden  lieh  je  i  Ausgußbecken  mit  Kail-  und  Warm- 
wafTcr-Zuflafs,  Schlauchverfehraubung  und  Ableitung. 
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Die  Kammer  für  die 
Patientenkleidung  mufs  bei 
genügender  GrÖfse  leicht  zu 
lüften  und  zu  reinigen,  auch 
gut  belichtet  fein. 

Röcke,  Ucberzicher  u.  dcrgl. 
werden  nach  A/erkt  auf  hölzernen 
Bügeln  an  eifernen  drehbaren 
Wandriegeln  aufgehängt  und  mit 
einer  Deinenhulle  umgeben;  die  zu- 
gehörige I.cibwäfche  ifl  in  Säcken 
zu  verpacken,  welche  ebenfo  auf- 
zuhängen find;  das  Schuhwerk 
ftehl  bei  den  Kleidern  frei  auf 
dem  Boden  und  flir  die  Kopfbe- 
deckungen, Schinne  und  Stöcke 
dienen  Schränke  mit  entfprechen- 
den  Abteilungen017). 

Die  nach  den  Planen 
von  Zimmermann  1892 — 93 
erbaute  dreigefchoffige  Des- 
infcktionsanftalt  des  neuen 
allgemeinen  Krankenhaufes 
zu  Hamburg -Eppendorf  g. 
zeigt  Fig.  288 

Das  Gebäude  nimmt  die 
Stelle  von  zwei  Drittcilen  de»  fo 
weit  abgebrochenen  nördlichen 
Ockonotnicfchuppcns  ein  (liehe  den 
Blockplan  in  Kap.  4  unter  b,  2,  *), 
An  der  unreinen  Seite  werden  die 
Gegenflände  in  gefchloflenen  Hand- 
wagen durch  Thüren  an  «Jen  Stirn- 
feiten  der  beiden  aneinander  finden- 
den Hauplräumc,  die  auch  unter- 
einander Thürvcrbindung  haben, 
eingebracht.  Die  reine  Seite  der 
Wäfcheabteilung  erhielt  Schienen- 
verbindung mit  dem  Wafchhaus, 
diejenige  des  Abteiles  für  Dampf- 
desinfektion 1'erfonenauf.zug  und 
Treppe  nach  den  in  beiden  Ober- 
gefchoffen  des  Gebäudes  vorhan- 
denen Lagerräumen  und  nach  einer 
hier  vorgefallenen  Matratzenwerk- 
flättc.  Kin  Teil  des  anllofsenden 
Schuppens  dient  den  unreinen,  ein 
anderer  den   reinen  Wagen ,  und 

Sieh«:  Wfvi  ,  Tu.,       :..  O  , 

S.  4.9 

.V.ch:  J.ihif.iicher  derHambur- 
glichen  Stiuii  Krankeiianrtalten,  Bd.  III, 
Juhirf.  1C01  -r,>.  Hainbmg  i;  Lripric  I  ■  94. 
Tdl  II.  S  .j. 
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Fig.  289. 
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l'lan  zu  einem  Desinfektionsgebäude  für 
internen  und  externen  Dienft'1'). 
Arch. :  Tollet. 


(Fig. 


die  Thore  diefer  Teile  öffnen  fich  nur  nach  der  enifprcchcnden  Seite.  In  den  Räumen  der  unreinen  Seite 
wurden  Uhren  vorgefehen. 

Da  filr  die  übrigen  Räume  die  Erwärmung  durch  die  frei  an  den  Wänden  liegenden  Dampfrohre 
genügt,  fu  i!l  nur  das  Badezimmer  nebfl  den  An-  und  Auskleideräumen  mit  Dampfheizkörpern  geheizt. 
Der  grofsc  Abzugsfchlot  des  Dampfkochraumes  erhielt  eine  Dampfhcizfchlange  und  Uber  Dach  einen  eifernen 

Auffatz  mit  Rolljalouficn;  die  übrigen  Räume  find  mit 
Luftabzugsrohren  verfehen,  welche  mit  Thonrohren  ge- 
füttert und  Uber  Dach  mit  Ventilatoren,  bezw.  Luft- 
klappen  ausgefluttet  wurden.  Vor  den  Einweiche-  und 
Kochbottichen  liegen  Lattcnrofle ,  die  aus  einzelnen 
Teilen  beliehen,  um  leicht  gereinigt  werden  zu  können. 

Der  Plan  in  Fig.  289 619)  zeigt  die 
Anordnung  eines  Desinfektionsgebäudes  für 
Krankenhausfachen  und  für  den  auswärtigen 
Dienft  nach  Tollet. 

Die  Zugänge  lind  an  die  verfchiedenen  Gebäude- 
feiten gelegt ,  um  eine  Berührung  Aufsenflchcnder  mit 
dem  Krankcnhausperfonal  zu  vermeiden ,  was  durch 
Fuhrung  der  Zugangswege  und  Zäune  auch  in  der  Um- 
gebung des  Haufe»  zu  fichern  wäre. 

Mit  der  Desinfektionsanlage  des  Hofpitals  für  Anfteckcnde  zu  Stockholm 
290ti80)  iffc  der  Verbrennungsofen  und  die  Wafchküche  verbunden. 

Der  unreine  Raum  für  die  infizierte  Wäfche  und  der  Keffelrauiu  mit  dem  Verbrennungsofen  find 
hier  in  die  Mitte  de*  Gebäudes  gelegt,  und  letzterer  kann  vom  unreinen  Raum  aus  bedient,  vom  Keffcl- 

räum    aus     befchickt  werden. 
Fig.  290.  In  der  Wafchküche  erfolgt  die 

Ablieferung  der  fchmutzigen  Wa- 
fche neben  dem  Flur  und  die 
Ausgabe  der  reinen  an  ihrer 
Längsfcitc. 

Für  Epidemien  bie- 
tet das  improvifierte  Des- 
infektions-  und  Wafchhaus 
des  Cholera- Lazaretts  an 
der  Alfrcdftrafse  in  Ham- 
burg (Fig.  291  usl)  ein 
Reifpiel. 

liier    wurden    in  einem 

kleineren  verfchliefsbarta  Holz- 

boitich  die  Wäfchc  und  Bettein- 
lagen  durch  Kochen  mittels  ein- 
ftrümenden  Dampfes,  in  einem 
gröfseren  Bottich  die  trocken  eingelegten  Kleider  und  Bettmatratzen  durch  von  aufsen  eingeladenen  Dampf 
desinfiziert.  Die  erfieren  trocknete  man  im  Truckcnapparat  des  Marienkrankenhaufes,  die  letzteren  durch 
Aufhängen  unter  einem  Schuppendach.  —  Im  Schlumplazarett  führte  man  den  Dampf  in  die  Kochfäffer 
behufs  befferen  Durchkocheiis  durch  eine  in  der  Mitte  des  Hodens  aufgehellte  A'örting'kYn  StrahldUfc  ein, 
legte  auch  um  die  Innenwand  des  grofsen  Bottichs  eine  Dampffchlange  ohne  Löcher  und  darüber  ein 
kupfernes  Schlangenrohr  mit  Löchern  zum  Ausftrömcn  von  Dampf,  um  die  Gegenflände  je  nach  Bedarf 
entweder  der  heifsen  Luft  oder  dem  Dampf  oder  beiden  aufzufetzen.  Die  erkaltete  Luft  wurde  am 
Bo<len  abgefaugt.  —  Der  angebaute  Trockenraum  erhielt  einen  im  Buden  liegenden  Apparat  mit  6  Rippen- 
körpern. 

•")  Nach:  Tollet,  C.    Lei  htyitaxx  mojernet  au  XIX.  Jilcte.    Parii  1*94.    Fig.  J09  (S.  310,1. 

tx)  Nach:  Tai.avracii     Le  ntuvel  ktifit.il  de  Stockholm,    Revue  tTkjtgiine  1894,  S.  »00. 

<<■>>  Falcf.  Kipr    nach:  Arbeiten  aus  dem  kaif,  GefuiidheiUamte,  Bd  X     Berlin  1896.    Anl.  VIII,  S.  130'. 
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Unfchidnch- 


der 
Speifenrefte. 


Fig.  291. 


Zum  Unfchädlichmachen  der  Speifenrefte  Anfteckendkranker,  welches  bei  ein- 
zelnen Krankheiten  nötig  wird,  ift  im  Inflitut  für  Infektionskranke  zu  Berlin  ein  dem 
Desinfektionshaufe  angegliederter  Raum  für  die  Kochvorrichtung  vorgefchen  (fiehe 
den  Gefamtplan  in  Kap.  4,  unter  d,  ß). 
Die  Reinigung  der  Trankeimer  foll  nach 
Merke***)  durch  Auswaschen  mit  heifser 
Sodalöfung,  Sterilifieren  mittels  Dampf  und 
wiederholtes  Nachfpülen  mit  reinem  Waffer, 
wofür  die  nötigen  Vorrichtungen  auf  der 
unreinen  Seite  zu  treffen  waren,  erfolgen. 
Will  man  an  der  letzteren  die  Aufbewah- 
rung der  nicht  verdächtigen  Speifenrefte 


1  i  .0  w-  Gr. 

Desinfeklions-,  Wafch-  und  Trockenraum 
im  Cholera  Hofpital  an  der  Alfredftrafse 
zu  Hamburg4*1). 
Arch  :  F.  A.  Mcyrr. 


541- 
Vcrbrennungv 


Schnitt  A  B. 


Schmu  CD. 


bis  zu  ihrer  Weiterverwertung  als  Vieh- 
futter anfchliefsen ,  fo  müfste  der  hierfür 
nach  Merke  nötige,  nur  überdeckte  Schup- 
pen auf  der  reinen  Seite  liegen. 

Sein  Afphaltboden  foll  in  Gefalle  bis  «ur  Kanalifation  fortgeführt  werden.  Die  50'  haltenden 
Trankeimer  find  an  einem  flarken  Gerilfl  aus  Rundeifen  aufzuhängen,  um  den  Boden  reinigen  zu  können, 
was  die  Anlage  von  Hydranten  erfordert. 

Das  Vernichten  von  gebrauchtem  Verbandmaterial,  Mull,  abgenutzten  Stroh- 
fäcken  u.  dergl.  bedarf  fchon  der  Ueberwachung  wegen,  um  dem  Mifsbrauch,  der 
zum  Teil  mit  ihrer  Weiter- 
verbreitung     getrieben  Fig.  292  bis  294. 
worden  ift,  vorzubeugen, 
eines  Sammelpunktes.  Da 


die  Benutzung  der  Rofte 
offener  Kamine  und  der 
Heizkeffel  hierzu  auch 
mit  Anfteckungsgefahr 
verbunden  ift,  erfordert 
ein  Krankenhaus  einen 
diefem  Zweck  dienenden 
Verbrennungsofen.  In 
grofsen  Anftalten  häuft 
fich  das  zu  vernichtende 
Material  beträchtlich. 

In  Moabit  betrug  allein 
der  tägliche  Höchftvcrbmuch 
an  Verband  Hoffen  für  1  Bett 
in  der  chirurgifchen  Station 
1  ,so ' ,  in  der  inneren  Station 
O.ü  '1  derjenige  an  HausmUll 


A-- 


und  Kehricht  für  I  Bett  0  50  '. 

Für  das  Verbrennungshaus  fordert  Merke  in  gröfseren  Anftalten  aufser  dem 
Verbrennungsraum,  in  welchem  der  Ofen  fteht,  einen  anderen  für  die  Desinfektion 
und  Reinigung  der  für  den  Abfall  benutzten  Transportgefafsc  nebft  Dcsinfektions- 


•il)  Siehe:  Wkyl,  TM.,  a.  a.  O.,  S.  4*3. 

*»l  Nach:  Feufchrift  IUI  Eröffnung  de»  neuen  Krankenhaufe«  der  Stadt  Nürnberg.    Nürnberg  1898.    S.  319. 
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räumen  für  das  Perfonal.  Letztere  find  entbehrlich,  wenn  der  Verbrennungs-  und 
Reinigungsraum  an  die  unreine  Seite  des  Desinfektionsgebäudes  angebaut  werden. 

Der  Verbrennungsofen  ift  fo  anzulegen,  dafs  das  Einbringen  der  Sachen,  des  s«* 
Kehrichts  u.  f.  w.  unmittelbar  aus  den  Transportgefäfsen  erfolgen  kann.    Das  Ver-  ^^of™" 
brennen  foll  vollftändig  fein,  fich  auch  rauch-  und  geruchlos  vollziehen. 

Die  Gegenftände  find  erft  einzubringen,  wenn  der  Verbrennungsraum  fo  weit 
erhitzt  ift,  dafs  trockene  leichte  Stoffe  aufflammen,  um  ein  Verwehen  derfelben  zum 
Schornftein  durch  den  Zug  im  Ofen  auszufchliefsen. 

In  Nürnberg,  wo  der  Ofen  nur  für  kleinere  Gegenftände  dient,  liegen  die  sc- 
heiden Feuerherde  an  verfchiedenen  Seiten  (Fig.  292  bis  294  B",rpw 


Fig.  295  bis  299. 
Schnitt  G  H.  Schnitt  G  F.  Schnitt  A  B. 


O—f- 


co C=J 
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Verbrennungsofen  von  R.  0.  Mtytr  im  allgemeinen  Krankenhaufc  zu  Hamburg-Eppendorf*14). 

Der  3,80'"  lange  und  2,4™  feitlich  ausladende  Ofen  fleht  in  einem  Raum  von  5,icX6,h»  Grundfläche 
im  Gebäude  der  AbwafTer-KIäranlage.  (Siehe  Fig.  314.)  Die  Gegenftände  werden  durch  den  Schacht  E  in 
den  Verbrennungsraum  VR  eingebracht,  welcher  zur  Vermeidung  des  Herunterfallens  der  Gegenftände  Uber 
den  Chamotteroft  .SA*  an  beiden  Enden  des  letzteren  mit  Gasrohren  durchzogen  ift.  Die  Ueberwachung 
der  Verbrennung  erfolgt  durch  die  Schaulinfe  S  I. ,  die  Reinigung  durch  ThUren  an  der  Rückfeite.  Die 
abziehenden  Gafe  ftreichen  durch  einen  weiten  Chamotteroft  S  R'  Uber  das  zweite  Feuer  FG  und 
durch  den  Rauchkanal  R  in  den  17  m  hohen  Schornftein,  an  welchen  auch  der  Abluftkanal  AL  aus  dem 
Mifchrautn  der  Abwafler-Kläranlage  angcfchlofTen  ift.  Beiden  Feuerräumen  wird  behufs  vollftändigcr  Ver- 
brennung erwärmte  Luft  durch  Chamoltedüfen  zugeführt.    Die  Korten  des  Ofens  betrogen  2549  Mark. 

In  Hamburg-Eppendorf  ift  in  dem  3, 40 m  langen  und  2,40»  breiten  Ofen 
(Fig.  295  bis  299,J,4)  der  Teil  I  für  den  täglichen  Bedarf,  feine  Erweiterung  II  für 
Epidemiezeiten  und  zur  Vernichtung  gröfscrer  Stücke,  wie  ftark  infizierte  Matratzen 
oder  dergl.,  beftimmt. 

«")  Nach :  Wavt,  Tu.    Handbuch  der  HyKicne.    Bd.  V,  Abt  1.  Jena  .896.    S  ,3.. 
Handbuch  der  Architektur     IV.  5.  ».         Aull)  2  1 
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Fig.  300. 


Fig.  301. 


Im  erfteren  Teil  find  beide  Feuerrone  a  und  b  an  der  vorderen  Stirnwand  angeordnet.  Die 
zu  verbrennenden  Stoffe  werden  aus  den  Eimern  in  einen  ci fernen  Trog  /  oberhalb  des  Ofens  entleert 
und  nach  genügender  Stärke  des  Feuers  durch  die  Oeffnung  c  auf  den  Mittel  roft  d  geworfen.  Die  Ver- 
brennungsgafe,  denen  bei  t  und  /  frifche  Luft  zugeführt  ift,  ziehen  durch  das  Feuer  i  zum  Schornflein  ab. 
—  Bei  Entfernung  der  Wand  g  wird  die  Erweiterung  benutzt,  indem  man  die  Klappe  k  durch  ein  Gegen 
gewicht  umlegt  und  die  Gegen ftände  durch  die  Thür  k  einfehiebt.  Die  Verbrennungsgafe,  denen  auch  die 
Kanäle  /  und  m  frifche  Luft  zuführen,  gehen  in  der  Pfeilrichtung  durch  den  mit  Reinigungsklappen  o 
verfehenen  Fuchs  nach  dem  Schornflein.  Die  Zugregelung  erfolgt  durch  den  Schieber  n.  Ein  Umbiegen 
der  Klappe  h  und  der  Welle,  an  welcher  fie  fich  dreht,  durch  die  Hitze  ift  infolge  Einführung  äufsercr 
Luft  zwifchen  beiden,  die  nach  dem  Schornflein  abzieht,  vermieden. 

Kort  hat  den  verfchiedenen  Gröfsen  von  Krankenhäufern  entfprechend  3  Typen 
von  Verbrennungsöfen  aufgeteilt  und  zur  Ausführung  gebracht. 

In  die  Oefcn  für  kleinere  Anftalten  werden  'die  Stoffe  von  einem  geneigten  Vortrocknungsherd 
nach  genügender  Austrocknung  behufs  vollftändiger  Verbrennung  in  die  Feuerung  hinabgefchoben.  Für 
kleinfle  Verhältniffe  erfetzt  Kcri  das  Gewölbe  des  Vortrocknungsherdes  durch  eine  gufseiferne  Platte  und 
fchliefst  den  ganzen  Ofen  in  Aarke  Eifcnplatten  ein,  wo- 
durch die  Mafse  auf  0,«o  X  0,»o  X  1,7»»  cingefchränkt 
werden  (Fig  300  u.  301  *").     Die  Kotten  betragen  je 
nach  der  Grofse  300  bis  500  Mark.    (Ausführungen  für 
L'nivcrfitätskliniken    in    Berlin,    Breslau,    Gottingen,  im 
Kinderhofpital  zu  Athen,  im  Kaifer-Franzjofeph-Krankcn- 
haus  zu  Karlsbad.) 

Für  mittlere  Krankenhäufer  erhält  der  Verbren- 
nungsraum, deffen  vorderer  Teil  zum  Vortrocknen  dient, 
die  Form  eines  langgcftreckten  Kanals,  durch  welchen 
die  Flamme  fchlägt.  Bei  Nichtanfchlufs  an  einen  hohen 
Schornflein  wird  behufs  geruchlofen  Betriebes  feitlich 
unter  den  Abzugskanälen  eine  zweite  kleinere  Feuerung 
angeordnet.  (Ausführungen  im  Urban  und  im  Kaifer- 
und  Kaiferin  Friedrich-Kinderkrankenhaus  zu  Berlin.) 

In  den  Oefen  für  grofse  Krankenhäufer  liegt  die 
Feuerung  vorn  unter  dem  Verbrennungsraum,  deffen  Sohle 

aus  einem  fchrägen,  durchbrochenen  Chamottegewülbe  beftcht,  und  die  Feuergafe  ziehen  nach  Paffieren 
des  Verbrennungsraumes,  deffen  Decke  mit  2  Oeffnungen  durchbrochen  ift,  Uber  demfclbcn  nach  der  End 
feite  zurück.  Nicht  verbrannte  Stücke  find  in  den  unteren  Fcuerkanal  zu  fchieben.  Fehlt  ein  hoher 
Schornflein,  fo  läfst  fich  eine  zweite  Feuerung  im  Fuchs  des  Verbrennungsofens  einbauen.  (Ausführungen 
im  k.  k.  allgemeinen  Krankenhaus  zu  Wien,  für  die  Neubauten  der  Königl.  Charite  zu  Berlin  und  für 
die  Gefamtkliniken  in  Halle.) 

Bei  den  Verbrennungsöfen  für  Anatomien  u.  f.  w.,  in  welchen  hauptfachlich  Flcifch  und  Leichenteile  in 
Betracht  kommen,  verwendet  A'oii  ähnliche  Konftruktionen  mit  einer  zweiten  Feuerung  für  Rauchverzehrung 
auch  dort,  wo  ein  hoher  Schornflein  zur  Verfügung  fleht.  (Ausführungen  für  das  Inflitut  für  Infektions 
krankheiten  zu  Berlin,  in  verfchiedenen  Univerfitätsinftitutcn  zu  Bonn,  Erlangen,  Tübingen  u.  f.  w.) 

Bei  den  gröfseren  Typen  vertieft  Kcri  die  Feuerung  in  den  Boden  und  Uberdeckt  den  vorliegenden 
.Schürraum  bei  Benutzung  der  gleichfalls  an  der  Stirnwand  angeordneten  Einwurfsöffnung  mit  einer  Platte. 
Zum  Ordnen  des  Betriebes  und  zur  Reinigung  haben  die  Kanäle  an  den  Rückwänden  Oeffnungen. 

Die  Desinfektion  der  Krankenräume  kann  durch  chemifche  Löfungen  erfolgen. 

Hierbei  wird  nach  Entfernung  (amtlichen  Mobiliars,  der  Rouleaux  u.  f.  w.  und  thunlichfl  bei 
Oeffncn  aller  Fenfter  und  Thüren  die  Desinfektion  der  Raumumfchlicfsung  durch  Abwifchen  von  Fuß- 
boden, Decke  und  Wänden  —  in  diefer  Reihenfolge  —  mit  naffen,  in  chemifche  Löfungen  getauchten 
Wifchlappen  bewirkt.  Die  Wände  find  unter  l'mftändcn  hinterher  mit  Brot  abzureiben ,  Fenfter  und 
Thüren  mit  einer  Löfung  von  Kalifeifc  abzufeifen  und  mit  chemifchen  Löfungen  nachiuwafchen ,  mit 
welchen  der  Fufsboden  dann  nochmals  aufzuwifchen  ift.  Ein  24ftündiges  Offenhalten  von  Fenftern  und 
Thüren,  Auskochen  der  noch  brauchbaren  Wifchtüchcr  in  Soda  und  Scifenlöfung  und  Verbrennen  der 
nicht  mehr  verwendbaren,  der  Brotrefte  und  Abfälle  befchbefst  das  Verfahren. 
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Verbrennungsofen  kleinfter  Art 


«J»)  Kakf.  Repr.  nach:  Küri.  H. 


für  Abfalle.    Gefundh.-Ing  1900,  S  397,  Fig.  113  u.  a»6. 
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Neuerdings  ift  auch  die  Formalindesinfektion  erprobt  worden. 

Die  hierbei  zur  Anwendung  gelangten  Verfahren  beruhen  auf  Verdampfen  des  Formnlins  mit  anderen 
Subftanzen  in  Apparaten  mit  Uebcrdruck  bei  Sättigung  der  Luft  durch  Feuchtigkeit.  Rofenberg  verdampft 
Jasfelbe  unter  Zufatz  von  Menthol  und  Methylalkohol ,  Schlo/smann  mit  lOprozcntigem  Glykol  in  einem 
/Jnfirur  (chen  Apparat,  Trellat  mit  Chlorcalcium  durch  Autoklaven,  und  Schering  hat  Lampen  zur  Ver- 
dampfung von  Paraformaldchydpaftillen  eingeführt.  Diefes  ScAering'khc  Verfahren  kommt  nach  dem 
Bericht  der  «wiffenfchaftlichen  Kommiffion«***)  nur  zur  Desinfektion  von  Wand  und  Decken,  jedoch  nicht 
von  fbichen  Wänden  in  Betracht,  die  unmittelbar  mit  Krankhcitsftonen  infiziert  find.  Scheuerlei ften  und 
Fufsböden  feien  wie  bisher  mit  chemifchen  Löfungen  zu  desinfizieren. 

Ausgedehntere  Anwendung  findet  jetzt  das  Verfahren  von  Flügge,  welcher  eine  Polymerifierung 
des  Formalins  durch  Verdünnung  mit  WafTer  hindert.  Mit  dem  hierbei  benutzten  fog.  Breslauer  Apparat 
und  der  Schering"  tchen  Lampe  wurden  vergleichende  Verfuche  in  Hamburg-Eppendorf"7)  ausgeführt.  Der 
Bericht  empfiehlt  die  Fliigge'fche  Methode  dringend  für  die  Krankenhauspraxis.  Doch  fei  wegen  gröfserer 
Sicherheit  des  Erfolges  wUnfchenswert . 

1.  Vorherige  Entfernung  von  Wfifche,  Betten,  Vorhängen  behufs  Desinfektion  derfelben  in  flrü- 
mendem  Dampf. 

2.  Ausdehnung  der  Desinfektion  von  7  auf  10  Stunden. 

3.  Gründliche  mechamfehe  Reinigung  des  Raumes  nach  der  Formalindesinfektion. 

Bei  Benutzung  eines  Ammoniakentwicklers  ift  der  Raum  nach  kurzer  Lüftung  wieder  bewohnbar. 
Die  Korten  Hellten  fich  ohne  Arbeitslohn  auf  2  bis  3  Mark  für  100 cbm  Raum. 

Nach  Flügge***)  ift  diefe  Methode  völlig  ausreichend  bei  Diphtherie,  Scharlach,  Phthife,  Mafern  und 
Influenza. 

Für  die  Raumdesinfeklion  allein  genügt  fie  bei  Kindbettfieber,  Eryfipel ,  Sepfis,  Peft  und  Pocken. 
Hierbei  find  jedoch  Betten ,  WSfche  u.  f.  w.  auf  die  bisherige  Weife  durch  Dampf  zu  desinfizieren,  weil 
meifl  mit  einem  tieferen  Eindringen  der  Sekrete  und  Exkrete  in  diefe  Sachen  zu  rechnen  ift. 

Nicht  verwendbar  ift  fie  bei  Cholera  afiatica,  Abdominaltyphus  und  Ruhr,  wegen  nur  befchränkter 
Ausbreitung  der  Erreger  auf  Betten,  Wäfche,  Kleider,  Efs-  und  Trinkgefchirre  oder  dergl.,  fowic  auf 
die  nächfle  Umgebung  der  Betten. 


Sockeige  fchofs 


m)  LeichenhäuTer. 

Das  Unterbringen  der  Toten  bis  zur  Beerdigung  hat  öfter  im 
von  Krankengebäuden,  fogar  unter  Krankenzimmern  ftattgefunden.  Befler  wäre  bei 
befchränktem  Raum,  wie  dies  Burdeit  vorfchlägt,  die  Lage  der  notwendigften  hier- 
für erforderlichen  Räume  im  oberften  Gefchofs  mit  gefondertem  Aufzug  und  eigener 
Treppe.  Doch  foll  man  diefe  Räume  fchon  aus  Rückficht  auf  die  Kranken  gänzlich 
vom  Kranken-  und  von  anderen  Gebäuden,  in  deren  Nähe  Kranke  fich  aufhalten, 
trennen,  um  den  Leichentransport  und  den  Verkehr  der  Leidtragenden  den  Augen 
der  Kranken  zu  entziehen. 

Mit  den  Räumen  für  die  Unterkunft  und  die  Vorbereitung  der  Leichen  zur 
Beerdigung  find  diejenigen  für  den  Verkehr  mit  den  Aufsenftehenden  und  für  Untcr- 
fuchung  der  Leichen  zu  verbinden.  Neuerdings  verlegt  man  in  das  Leichengebäude 
auch  die  Räume  für  die  chemifchen  und  bakteriologifchen  Unterteilungen,  welche 
die  Kranken  der  verfchiedenen  Abteilungen  des  Krankenhaufes  nötig  machen,  wenn 
man  fie  nicht  im  Krankengebäude  fclbft  vornehmen  will  (fiehe  Art.  213,  S.  127). 

Dementfprechend  gliedert  fich  das  Raumerfordernis  für  das  Leichengebäude 
eines  grofsen  Krankenhaufes  in  3  Gruppen: 

•»)  Siehe:  Erlaf*  des  Miniflcrs  der  u.  (.  w  Medicinulangelegriiliciten  vom  14.  April  1898,  betr.  Dc>infectioniverfahren 
m.ttelft  dt«  SeAerimf  khcu  FormalinDetinfectort.    Zeilfehr  f.  Med  -Beamte,  Ud.  11  (169«),  Beil.,  S.  7a. 

«')  Nach:  Kkaisb,  P.  Bericht  über  die  DesinfccrJonsverfuche  mit  Kormalin  nach  der  von  Prof.  C  Flügge  an- 
SHebenen  »Brcstauer«  Methode.  Mittheilungen  au;  den  Hamburgifchen  StaaWkrankenanftaltcn ,  Ud  1.  Hamburg  u.  Leip- 
zig 1900.    S.  469. 

•»)  Siehe:  FlXoc.«,  C  Die  W«.h(iuog»de>infei;ücri  durch  Formaldehyd  auf  Grund  praktischer  Erfahrungen.  Klin. 
Jahrbuch,  Bd.  7  (1900),  S.  43$  ff. 


547 
Leichen- 
Abteilung. 


54*- 
Kaum 
erforderiii». 
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Die  erde  diefcr  Gruppen  umfafst:  7.  eine  Einfcgnungskapelle; 

1.  den  Leichenaufbewahrungsraum;  8.  eine  Sakrillei; 

2.  den  Einkleideranm;  9.  ein  Raum  für  Leidtragende  nebft  Aborten. 

3.  einen  Niedcrlageraum  für  Särge;  Die  dritte  Gruppe  umfafst: 

4.  einen  Raum  fUr  Gerate,  Bahren  u.  f.  w.;  10.  den  Sezicn-aum; 

5.  eine  Wohnung  für  den  l,eichcndiener.  II.  Arbeitsräume  für  Aerzte; 

Zur  zweiten  Gruppe  gehören:  12.  einen  Sammlungsraum  für  Präparate  u.  f.  w. ; 

6.  ein  Aufbahrungsraum;  13.  Räume,  bezw.  Stallungen  für  Verfuchstiere. 

i  '♦»■  Der  Leichenaufbewahrungsraum  foll  kühl  und  licht,  aber  heizbar  und  gut 

aufbTwlh^ng».  lüftbar  fein,  ringsum  eine  fteinerne,  wafchbare  Umfaffung  haben,  für  Spulungen  mit 
«um.  Waffer  und  chemifchen  Flüffigkciten  eingerichtet  fein  und  Verbindung  mit  dem 
Sezierraum  und  dem  Einkleideranm  erhalten.  Die  Fenfter  find,  foweit  als  nötig,  mit 
geriffeltem  Glas  zu  verfehen  und  nach  Norden  zu  legen.  In  Infektionskranken  - 
häufern  bekleidet  man  Wände  und  Decke  mit  glafiertcn  Steinen.  Die  Leichen 
ruhen  auf  Pritfchen  von  Schieferplatten.  Ob  befondere  Beriefelungsvorrichtungen 
für  die  Leichen,  Kühlkammern  oder  Eisfärge  vorzufehen  find,  ift  im  Einzelfall  zu 
entfeheiden. 

Unter  Umftänden  ift  auch  ein  verfehl iefsbares  Abteil  oder  ein  befonderer,  nur  von  aufsen  zu 
gänglicher  Raum  für  Leichen,  deren  Todesart  gerichtlich  feftzuftellcn  ift,  vorzufehen.    Wo  eine  befondere 
Leichenfchau  beftcht,  find  die  hierfür  heftehenden  gefetzlichen  Heftimmungen  zu  erfüllen.  —  Im  Friedrichs- 
hain zu  Berlin  wurde  ein  kleiner  Raum  zur  Beobachtung  Scheintoter  verlangt. 

55°  Der  Einkleidcraum,  in  welchem  die  Leichen  gewafchen,  bezw.  die  Leichenteile 

F'rn^dc    nach  dem  Sezieren  wieder  vereinigt  und  eingefargt  werden,  ift  mit  Entwäfferung  zu 
verfehen  und  entfprechend  auszuftatten. 

Diefer  Raum  erfordert  ein  fteinern«  Hecken  und  cnergifchc  Lüftung,  zumal,  wenn  darin  ein 
Macerationsapparat  aufgeftellt  wird. 

Der  Aufbahrungsraum  erhält  Ausgang  in  das  Freie  und  kann,  wenn  man 
"**  Leichen  von  Kranken,  die  an  anfteckenden  Krankheiten  geftorben  find,  aufbahren 


will,  einer  befonderen  Vorrichtung  bedürfen. 

AU-winckU  fchlägt  vor,  in  Krankenhäufern  für  Anftcckendkranke  den  Raum,  in  welchem  die  Leiche 
ruht,  durch  eine  Glaswand  von  dem  Vorraum  für  die  Angehörigen  zu  trennen 6i9). 

Unter  Umftänden  ift  noch  ein  übduktionsraum  für  gerichtliche  Leichen,  neben  welchem  auch  ein 
Beratungs-,  bezw.  Verhörzimmer  verlangt  werden  kann,  vorzufehen. 

s>3  Der  Sezierraum  foll  mit  dem  Leichenaufbewahrungsraum,  fowie  mit  dem  Ein- 

kletderaum  —  erforderlichenfalls  durch  Aufzug  —  Verbindung  haben,  für  Waffer- 
fpülungen  in  feinen  Umfaffungen  eingerichtet,  hell,  geräumig,  heiz-  und  lüftbar  fein, 
auch  künftliche  Beleuchtung  erhalten.  Zur  Tagcsbeleuchtung  genügen  bei  reichlicher 
Höhe  des  Raumes  hochgeführte  Seitenfenfter,  wenn  die  Seziertifche  nahe  den 
Fcnftern  flehen  können;  fonft  empfiehlt  es  fich,  dem  Raum  auch  Deckenlicht  zu 
geben.  Die  unteren  Teile  des  Fcnftcrs  müffen  geriffeltes  Glas  erhalten.  Die  ge- 
öffneten Fenfter  und  Oberlichter  find  gegen  Eindringen  von  Fliegen  durch  Netze 
von  Kupferdraht  zu  fchützen. 

Befondere  Sorgfalt  erfordert  die  Konflruktion  der  Seziertifche,  deren  Böhm***)  zwei  verlangt.  —  In 
Hamburg-Eppendorf  wurden  für  1500  Betten  9  Tifchc  vorgefchen ,  fo  dafs  auf  166  Betten  einer  entfällt. 
Jeder  Tifch  bedarf  eines  Spritzfchlauchcs  und  eigener  EntwäfTerung  unmittelbar  in  Sammelgefafse  oder  in 
den  nur  durch  einen  genügend  hohen  WafTervcrfchlnfs  getrennten,  gefchloffenen  Abzugskanal.  Die  dreh- 
bare, mit  Rand  verfchene  Tifchplatte  aus  Eichenholz,  Gufsetfen  oder  Schiefer  erhält  in  der  Mitte  des 
Tifches  durch  den  l'ufs  oder  in  der  Mitte  feines  Endes  durch  ein  Knierohr  nach  dem  Abzugskanal  Abrlufs, 


•**)  Siehe:  Aldu:m:ki>,  a  a.  O..  S  300 
<■*<>)  Siehe:  Blum,  a  a.  O..  >  c73, 
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wie  dies  vcrfchicdcne  fotchc  Konftruktioncn  in  deulfchen  Kliniken  zeigen  (fiehe  Teil  IV,  Halbband  6, 
Heft  3,  Abt.  VI,  Abfchn.  2,  C,  Kap.  lo,  a,  I  [Art.:  Sektionstifch]  diefe»  »Handbuches.). 

ßi'Amnl°)  empfiehlt,  dem  Drehfufs  die  Geftalt  einer  abgeflutzten  Pyramide  und  ein  ThUrchen  zum 
Einflellen  eines  Gefäfscs  behufs  Auffangens  der  abfliefsenden  oder  Ausfchcidung  der  feilen  Teile,  fowie 
iur  Reinhaltung  und  L'eberwachung  der  gegen  Eindringen  von  Ratten  eng  vergitterten  Abflufsöflnung  zu 
geben.  —  Im  Johns-Hopkins-Hofpital  tu  Baltimore  wurde  im  Hohlfufs  ein  Abluflrohr  angeordnet,  welches 
mit  dem  Lüftungsfchacht  verbunden  ifl. 

Zur  weiteren  Einrichtung  des  Sezierraumes  gehören  eine  oder  mehrere  Wafchvorrichtungen  mit 
Kalt-  und  WartnwafTer  Zuflufs ,  ein  Darmfpttlbccken ,  ein  Schreibtifch  und  Stühle.  Wird  der  Raum  auch 
mr  Aufteilung  von  Sammlungen  verwendet,  fo  find  entfprechende  Schränke  freiflehend  anzuordnen. 

Die  Arbeitszimmer  für  die  Aerztc  gleichen  denjenigen  in  anatomifchen  und 
pathologifchen  Inftituten.  In  Moabit  begnügte  man  fieh  mit  je  einem  gemeinfchaft- 
tichen  Arbeitsraum  für  chemifche  und  bakteriologifche  Arbeiten.  In  Hamburg- 
Eppendorf  find  aufser  einem  dritten  Raum  für  phyfikalifche  Arbeiten  ein  Zimmer 
für  den  Profektor,  ein  gemeinfchaftlicher  Saal  für  Mikrofkopierarbeiten  der  Oberärzte 
und  ein  ebenfolcher  für  die  Affiftenzärzte  vorgefehen.  Wey/*91)  empfiehlt,  zwei 
Hauptabteilungen  in  Geftalt  des  chemifchen  und  des  mikrofkopifch-bakteriologifchen 
Laboratoriums  zu  bilden.  —  In  Krankenhäusern  für  Anfteckendkranke  wird  es  fich 
empfehlen,  auch  den  Affiftenzärzten  Einzelzimmer  zu  geben. 

Das  chemifche  Laboratorium  kann  gegen  Süden  liegen.  Weyl  rechnet  für 
einen  Arbeitsplatz  l.so™  Breite  und  fordert  mindeftens  8,00^  Raumtiefe.  Die  Arbeits- 
plätze find  in  der  mittleren  Längsachfe  anzuordnen,  fo  dafs  die  Fenfterfeite  frei  bleibt. 
Einige  Fenfter  dienen  als  Rückwand  für  Digeftorien  03 *).  Zum  Laboratorium  gehört 
1  Wagezimmer. 

Der  mikrofkopifch-bakteriologifche  Arbeitsraum  foll  Fenfter  nach  Norden  haben. 
Die  Arbeitsplätze  liegen  hier  an  den  Fenftern,  die  Digeftorien  und  Brutfehränke  an 
der  Rückwand,  fo  dafs  der  Mittelgang  frei  bleibt.  Weyl  empfiehlt,  dem  Raum  6,00  m 
Tiefe  und  jedem  Arbeitsplatz  1,«*"»  Breite  zu  geben. 

Im  Rudolfinerhaus  zu  Wien  erhielt  das  bakteriologifche  I  Moratorium  Fufsboden  von  Xylolith- 
platten  auf  Beton  und  ein  mit  Verdunkclungsvorrichtung  verfehenes  Fenfter  gegen  Werten  mit  freiem 
Himmelslicht. 

In  Nürnberg  find  verfetzbare  Arbeitstifchc  für  je  2  Plätze  aus  Eichenholz  mit  Milchglaseinlagen,  im 
Inftitut  Ptißeur  feftflehende  Tifche  mit  Platten  von  emaillierter  Lava  vorhanden,  da  in  dem  letzteren 
zwifchen  beiden  Plätzen  ein  Ausgufsbecken  in  die  Tifchplatte  eingeladen  wurde,  welches  mit  Abflufs  ver- 
bunden ifl,  auch  an  diefer  Stelle  Gas-  und  Wafferftändcr  für  Koch-,  Wärme-  und  Beleuchtungszwecke 
AnfchlUfTe  erhielten. 

Die  Übrige  Einrichtung  befiehl  in  Nürnberg  aus  einem  Arbeits-  und  Abftelllifch ,  einer  Ccntrifuge 
auf  Untergcflell,  je  I  Brutofen  auf  Wandftützen ,  Marmorwafchtifch  und  Ausgufs  nebfl  einigen  Schränken. 
Die  Fenfler  erhielten  Kryflallglasfcheiben  6,3J. 

Das  Nähcrc  bezüglich  der  Arbeitsräume  fiehe  in  Teil  IV,  Halbband  6,  Heft  2  (Abt.  VI,  Abfchn.  2,  C, 
Kap.  9,  unter  a,  1  u.  2  und  Kap.  io,  unter  a,  1  u.  2)  diefes  »Handbuches«. 

Einzelzimmer  find  derart  einzurichten,  dafs  chemifche,  fowie  mikrofkopifch-bak- 
teriologifche Arbeiten  darin  vorgenommen  werden  können. 

Die  Fenfterwände  der  Arbeitsräume  Iöft  man  möglichft  in  Fenfter  auf,  und 
bei  Feftftellung  des  Raummafses  ift  darauf  Rückficht  zu  nehmen,  dafs  in  Epidemie- 
zeiten eine  ftärkere  Befctzung  der  Räume  fich  ermöglichen  läfst.  —  Als  Zubehör 
verlangt  Weyl  im  Keller  Gelaffe  für  Vorräte,  für  gröbere  chemifche  Arbeiten,  Bade- 


Siehe:  Wavt.  Leber  l'nterrichulaboraiorien  in  Iclioifchcn  Krankenhaufcrn.    Klin.  Jahrbuch,  Bd.  4  1189a),  S.  I18. 
*")  Siehe:  Wkvi..   Ueber  UnterrichuUboratoricn  in  klinischen  Krankenhlufern.    KUn.  Jahrbuch,  Bd.  4  üSgaj,  S.  133. 
M3)  Siehe:  Bötice»,  P.   Bericht  über  eine  Studienreife  nach  Paris  im  Dccember  i8»o.   Klin  Jahrbuch,  Bd  4  (iSjii. 
S  «9  ff. 
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und  Aborträume.    Aufserdem  follen  beide  Abteilungen  Fig.  3°* 

gemeinfchaftlich  einen  Bibliothek-  und  einen  Spülraum  er- 
halten. 

Die  Versuchstiere  bringt  man  im  Sockelgefchofs,  wo 
Tie  eigenen  Zugang  und  Trennung  vom  übrigen  Gebäude 
erfordern,  oder  befler  in  befonderen  Gebäuden  unter.  Die 
Warmblüter  erhalten  Einzelkäfige,  Stallverfchläge  oder 
befondere  Stallungen,  die  Kaltblüter  Aquarien  zur  Unter- 
kunft. Das  Erfordernis  der  Räume  richtet  fich  danach,  ob 
fie  nur  zum  Unterbringen  oder  auch  zur  Zucht  von  Tieren  benutzt  werden.  Letztere 
ftellte  fich  im  Inftitut  Pafteur  zu  Paris,  obwohl  fie  aufserhalb  der  Stadt  erfolgte, 
teurer  als  der  freie  Einkauf  von  Tieren.  Die  Räume  find  heizbar  und  lüftbar  zu 
machen  und  erfordern  gute  Belichtung,  fowie  Abwäfferung. 

Die  Käfige  wurden  in  Moabit  gemauert ,  in  2  Gefchoffen  und  in 
2  Reihen  mit  dem  Rücken  gegeneinander,  in  der  Mittelachfe  eines  Raumes 
von  10.7«  X  0,00  X  2,8om  eingebaut;  beide  Hälften  find  jedoch  durch  die 
Mutelmauer  getrennt,  da  die  eine  den  gefunden  und  die  andere  den  infizierten 
Tieren  dient  "*).  —  Im  In/Ii  tut  Paßtur  ifl  für  Tiere  mit  befanders  anfieckenden 
Krankheiten  ein  Stall  aus  Eifenfachwerk  vorhanden,  der  das  Ausbrennen  er- 
möglichen foll6,s).  Zur  Verbrennung  von  Tierkadavern  find  im  Hofe  diefer 
Anflalt  2  kleine  Kremationsöfen  vorgefchen. 

Vcrgl.  auch  die  Artikel  über  Ticrflallungen  im  gleichen  Hefle  (Abt.  IV, 
Abfchn.  2,  C,  Kap.  9,  unter  a,  1  und  b,  3,  fowie  Kap.  10,  unter  a,  1) 
diefes  »Handbuches«,  fowie  die  betreffenden  von  Böttger  befprochenen  Ein- 
richtungen im  Inftitut  für  Infektionskrankheiten  zu  Berlin*"1). 

Bezüglich  der  Anlage  eines  Sammlungsraumes  genügt  der  Hinweis  auf 
Teil  IV,  Halbband  6,  Heft  2  (Abt.  VI,  Abfchn.  2,  C,  Kap.  9,  unter  a,  l  [Art.: 
Anatoinifche  Sammlungen]  und  b,  3  (Art.:  Sammlungen])  diefes  »Handbuches«. 

Wenn  die  Gröfse  der  Anftalt  eine  regelmäfsige  Benutzung  einzelner  oder  aller 
Räume  nicht  erwarten  läfst,  fo  ift  von  einer  Sammelheizung  abzufehen.  In  Hamburg- 
Eppendorf  unterblieb  auf  Wunfeh 
der  Aerzte  grundfatzlich  eine  folche ; 
doch  würden  fanitäre  Bedenken  nur 
gegen  Zentralifierung  der  Luftzu- 
führung fprechen,  die  in  jedem 
Räume  einzeln  erfolgen  foll.  Wird 
die  Abluftung  zentralifiert,  fo  ift  ein 
dauernd  genügend  erwärmter  Ab- 
luftfchornftein  vorzufehen. 

Bei  der  Gefamtanlage  von  Lei- 
chenhäufern  hat  man  darauf  zu  ach- 
ten, dafs  die  mit  den  Aufsenftehen- 
den  in  Verbindung  kommenden 
Räume  ihre  Zugänglichkeit  aufser- 
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halb  der  Umzäunung  des  Krankenhaufes  haben,  dafs  die  übrigen  Teile  des  Gebäudes 
durch  ihre  Lage  oder  Einfriedigung  vor  Einblicken  feitens  der  Kranken  gefchützt 
und  dafs  die  Räume,  in  denen  die  Leichen  untergebracht  und  feziert  werden,  von 
den  übrigen  Räumen  derart  getrennt  find,  dafs 
die  Luft  aus  jenen  in  diefe  nicht  eindringen 
kann. 

Die  Friedens-Sanitätsordnung  ficht  fUr  das  Aufbe 
wahren  der  Leichen,  fowie  für  das  Sezieren  und  Aufbahren 
derfelben,  fobald  die  Kctienzahl  70  nicht  überfchreitet,  einen 
einstigen  gemeinfehaftlichen  Raum  vor.  —  Mein  finden  (ich 
felbfl  im  kleinften  Krankenhaufe  2  Räume,  deren  einer 
zum  Lagern,  Wafchen  und  Vorbereiten  der  Leichen  fllr  die 
Beerdigung,  deren  anderer  zur  Aufbahrung  derfelben  und 
für  die  Angehörigen  dient. 

An  Stelle  des  erAcren  kann,  ohne  die  Grundfläche  zu 
vergröfsern,  ein  Sezierraum  treten,  wenn  man  diefen  zur 
Erlangung  eines  Leichenraumes  unterkellert,  wie  in  Worms 
(Fig.  302«»'). 

In  der  neuen  herzoglichen  Krankenanftalt  zu  Braun- 
fchweig  liegen  am  Aufbahrungsraum  (Fig.  303*"')  einerfeits 
das  Zimmer  des  Profcktors  mit  den  Brutöfen,  andererfeits 
nach  Norden  ein  Raum  für  bakteriologifche  Unterfuchungen. 
Der  mit  Seiten-  und  Deckenlicht  ausgeftattete  Sezicrfaal  hat 
Aufzugsverbindung  mit  dem  von  aufsen  zugSnglichen  Leichen- 
kellcr ,  deffen  AbwafTer ,  wie  diejenigen  des  Sezierfaalcs ,  an 
einen  Desinfektions-Rührapparat  angcfchloffcn  find.  Das  Abflufsrohr  des  Sezierfaales  ift  wie  im  Operations 
faal  (fiche  Art.  514,  S.  299)  mit  Sonderfpülung  verfehen. 

In  Moabit  (Fig.  304*'»),  wo  das  chemifche  und  das  bakteriologifche  Laboratorium  für  die  Kranken- 
abteilungen im  I^ichcngebäudc  mit  untergebracht  werden  füllten ,  trennt  die  Kapelle  diefe  Räume  von 
der  Leichenabteilung.  Beide  Raumgruppen  haben  eigenen  Zugang  von  aufsen.  Der  Eingang  zur  Kapelle 
liegt  hier  jedoch  an  derfelben  Seite,  was  fich  aus  der  I^age  des  Gebäudes  (fiehe  den  Gesamtplan  in  Kap.  4 
unter  d)  erklärt.    Für  die  Stallungen  ift  ein  befonderes  Gebäude  vorgefehen  (fiehe  Art.  554,  S.  326). 

In  Hamburg  Eppendorf  (Fig.  305  u.  308'")  wurden  die  Arbeitsräumc  zwifchen  Sczierfaal  und 
Kapelle  angeordnet.  Der  lange  Mittelgang  ift  im  Erdgefchofs  durch  Dachreiter,  im  Unterbau  durch 
Qucrflurc  mit  feflftehenden,  ftets  geöffneten  Glasjaloufien,  bezw.  Aufsen. 
thüren  gelüftet  und  fteigt  hier  rampenartig  zur  Kapelle  empor.  Die 
Lüftung  des  Sezierfaales  erfolgt  durch  Wandkanäle ,  Glasjalonfien  und 
Dachreiter,  feine  Heizung  durch  Kachelöfen  mit  Luftumlauf.  Die  Ar- 
beitsräume find  ebenfalls  durch  Glasjalouficn  in  den  Fcnflcrn  und  durch 
Drehklappen  Uber  den  Thüren  im  Gang  luftbar.  Die  Haukoften  be- 
trugen 97000  Mark.  Die  Fufsbodenentwäfferung  des  Sezierfaales,  der 
mit  Abfiufsleitung  und  Spritzfchlauch  verfehenen  Seziertifche,  fowie 
der  unter  dem  Sezicrfaal  gelegenen  Leichenkammer  nach  einem  aufscr- 
halb  des  Gebäudes  angeordneten  Schacht  mit  Rührwerk,  worin  die  Ab- 
fluge vor  Eintritt  in  den  Kanal  desinfiziert  werden,  ift  aus  Fig.  309,u) 
crfichtlich. 

Wenn  Leichen  häufer  fo  grofsc  Ausdehnung  erhalten 
muffen,  fo  wird  in  Erwägung  zu  ziehen  fein,  ob  man  in 
allgemeinen  Krankcnhäufern  nicht  die  Arbeitsräume  von 
den  Leichcn-Sezier-  und  Beerdigungsräumen  trennt,  wie  in  den  klinifchen  Lehranftalten 
in  Freiburg,  Heidelberg,  Breslau,  Göttingen  ti.  f.  w.    An  den  letzteren  Orten  flehen 
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die  beiden  Gebäude  nur  durch  eine  feitlich  offene  Halle  in  Verbindung,  und  in  Bonn 
erhielt  die  medizinische  Klinik  eine  befondere  Laboratorienbaracke. 

Bei  Epidemielazaretten  befchränkt  fich  die  Anlage  von  Leichenhäufern  haupt-  »8 

Letchcnhäufr 

fächlich  auf  den  Leichenraum,  deffen  Mafse  beträchtlich  zu  fteigern  find.   Die  An-  bei 
Ordnung  der  Räume  in  den  Choleralazaretten  am  Schlump  und  an  der  Alfredftrafse  Epidemien, 
zu  Hamburg  zeigt  Fig.  310°**). 

Diefe  für  110,  bezw.  108  Betten  beftimmten  Lazarette  erhielten  je  einen  Raum  für  70  Leichen 
mit  Fufsboden  aus  Stampfbeton  in  einem  Gefalle  von  1  :  '20  bis  1  :  15  nach  der  Entwäfferung  und  einen 
Zapfhahn  zur  Wafferfpülung.  Die  Leichen  wurden  in  lyfolgetränkte  Leinwand  eingewickelt  und  in  Reihen 
unmittelbar  auf  den  Fufsboden  gelegt.    Zu  etwaigen  Autb.thrungen  diente  die  offene  Vorhalle. 
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4.  Kapitel. 

Gefamtanlage  der  Krankenhäufer. 

559-  Der  Befprechung  der  einzelnen  Ilauptgattungen  von  Krankenhäufern  find  in 

tetiuoK  folgendem  allgemeine  Gefichtspunkte  für  ihre  Gefamtanlage  vorausgeftellt,  foweit 
diefelbe  nicht  einer  Sonderbefprechung  für  die  einzelnen  Arten  bedarf.  Demnach 
gliedert  fich  der  Inhalt  diefes  Kapitels  in  nachftchender  Weife: 

a)  Anordnung  im  allgemeinen, 

b)  Allgemeine  Krankenhäufer, 

c)  Kinderkrankcnhäufer, 

d)  Abfonderungshäufer  und 

e)  Militarhofpitäler. 

Die  Gattungsbezeichnungen  der  Krankenhäufer  fchwanken  cbenfo  wie  ihre 
Einzelnamen.    So  bezeichnen  die  Militärverwaltungen  im  allgemeinen  noch  heute 
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ihre  Krankenhäufcr  als  Hofpitäler,  in  Preufsen  aber  als  Lazarette,  obgleich  unter 
erfteren  urfprünglich  die  Kranken-  und  Verpflegungshäufer  und  unter  letzteren  die 
Abfonderungshäufer  verftanden  wurden.  Den  Namen  Lazarett  führen  auch  zum  Teile 
die  Gefangniskrankenhäufer,  und  den  Namen  Hofpital  oder  Spital  giebt  man  heute 
noch  vielen  alten  und  neu  gegründeten  bürgerlichen  Anftalten,  welche  lediglich  der 
Krankenpflege  gewidmet  find. 


a)  Anordnung  im  allgemeinen. 

Zu  den  Materien,  die  bei  Befprechung  der  Krankenhäufer  eine  gemeinfame 
Behandlung  wünfchenswert  machen,  gehören: 

1)  Wahl  des  Bauplatzes, 

2)  Bebauung  im  allgemeinen, 

3)  WaflTerverforgung, 

4)  Entwaflerung, 

5)  Heizung,  Warmwaflerberettung,  Beleuchtung  und  Leitungen  verfchiedener 
Art, 

6)  Korten. 

1)  Bauplatz. 

Die  Wahl  des  Bauplatzes  hängt  in  erfter  Linie  von  feiner  Gröfse  ab,  die  man 
nach  der  erforderlichen  Bettenzahl  zu  normieren  gefucht  hat,  wobei  man  den  An- 
gaben zum  Teil  Normalfkizzen  zu  Grunde  legte. 

Bei  eingefchoffigen  Krankengebäuden  und  offener  Bauweife  ergaben  Kylies  Plane*4')  für  72  Betten 
802,  für  400  Betten  248  1™  für  1  Bett.  —  Rvchard  beanfpruchte  für  500  Betten  je  100  lm';  doch  ergiebt 
fein  Plan*4*)  nur  330  Betten  xu  je  151 1™.  —  Teilet  gelangte  in  feinem  Gegenplan*4*)  für  300  Betten  auf 
153 *lm.  —  Böhm***)  forderte  150lm  für  l  Bett.  —  Aus  einer  gröfseren  Reihe  von  Plänen  für  verfchieden 
geformte  Plätte,  welche  Toliet**'1)  für  ein  Krankenhaus  mit  600  Betten  auffiellle,  ergab  fich,  wenn  man 
einige  befonders  ungtinftige  Gebäudeftcllungen  ausläf&t,  ein  Geländebedarf  zwifchen  104  und  150101  für  I  Bett. 

In  Infektionshofpitälern  verlangen  der  Local  ge-.  trnmenl  board  in  London  für  8  Betten  je  506, 
Thornt-Thomt  für  20  je  202  und  Piflor  für  I  Bett  150  bis  200 1™  Grundfläche. 

Bei  ein-  und  zweigefchoffigen  Krankenbauten  find  nach  der  Friedens  Sanitätsordnung  100  bis  150, 
in  kleineren  Lazaretten  bis  180lm  —  bei  zwcigefchoffigen  Gebäuden  nach  Ritkm  130 V»  anzunehmen. 
Letztere  Norm  vermindert  fich  bei  gefchlofTener  Bauweife  auf  90  lm. 

Le  Fort  leitete  aus  den  ftatiftifchen  Erhebungen  über  die  Sterblichkeit  bei 
Operationen  in  kleinen  und  grofsen  Krankenhäufern  eine  mit  der  Bettenzahl  fteigende 
Geländefläche  ab. 

Die  Ausdehnung  des  gewählten  Terrains  foll  fich  nicht  proportional,  fondern  einer  Progrcffion  folgend 
vollziehen,  welche  er  in  den  Ziffern  1,  3,  6,  10,  15,  21,  28,  36  ausdrückt,  fo  dafs  fich  für  ein  Hofpital 
mit  100  Kranken  2500  V»,  mit  200  Kwnken  7500  1»,  mit  300  Kranken  15 000 l",  mit  400  Kranken 
200001»,  mit  500  Kranken  37  50011»,  mit  600  Kranken  525001'»,  mit  700  Kranken  700001"«  und  mit 
800  Kranken  lüOOOOl™  Bodenfläche  ergeben. 

Auch  Tolttt  verlangte  für   100  Ketten  je  100,   für  600  Betten  je  150 1™-    Die  Zwifchcngröfsen 

ri0  000  10  000 

ergeben    fich    durch    ein    progreffives    Wachfen    um      =  8000 1m  bei  je  50  Betten  zu 


120,  130.  136,  1401'»  bei  150,  200,  250.  300  Betten  u.  f.  w. 


9+1 


**>)  Siehe  die  1.  Aull,  des  vgrüegenden  Hefte»  Fig.  5«  u.  $3,  S.  ytb  u.  314). 

Siehe  cbendaf..  Fig.  $5,  S.  335  uod  Text  S.  336. 

Siehe  et>endaf ,  Fig.  56,  S.  337. 
•*»)  Siehe:  Böhm,  a.  a  O  ,  S  551! 
•«")  Siehe :  Tollet,  C.    Ut  k.y<t<*»x 


5^0. 
Vor. 
bemerkungen 


36,. 
Gröfte 
de» 
Bauplätze» 


.im  XIX  /UcU     Varl.  1894     S.  »öS  ff. 
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Wenn  die  in  Art.  567  (S.  340)  zu  befprechenden  Abftände  zwifchcn  den 
Gebäuden  eingehalten  werden,  fo  liegt  für  eine  folche  Steigerung  des  Geländes  bei 
wachfender  Bettenzahl  kein  Grund  vor.  Der  Zweck  derartiger  Vorfchläge  kann 
alfo  nur  der  fein,  gleichzeitig  die  Abftände  wachfen  zu  laflen,  was  den  Verkehr 
erfchwert  und  der  Möglichkeit  fpäterer  Einbauten  zwifchen  den  Gebäuden  Vorfchub 
leiftet. 

Normen  bringen  nur  dann  keinen  Schaden,  wenn  fie  reichlich  bemeflen  find, 
da  fie  häufig  zur  Wahl  eines  für  die  in  Ausficht  genommene  Bettenzahl  unzureichenden 
Grundftückes,  infolgedeflTen  zu  fchlccht  belichteten  und  gelüfteten  Bauten  oder  zu 
mehr  Gefchoflen  in  den  Gebäuden  gefuhrt  haben,  als  bcabfichtigt  war,  wenn  es 
nicht  gelang,  noch  bei  der  Aufteilung  der  Pläne  die  notwendige  Vergröfserung  des 
Grundftückes  oder  eine  Verringerung  der  Bettenzahl  zu  erzielen.  Da  das  erftere 
nur  feiten  möglich  ift,  fo  bleibt  dann  nur  der  letztere  Weg. 

Im  Friedrichshain  zu  Berlin  wurde  das  urfprunglich  beflimmte  GrundflUck  während  der  Planung 
verdoppelt.  —  In  Antwerpen  fetzte  man  die  Bettenzahl  unter  Vergröfserung  des  Grundftückes  von  400 
auf  388  herab.  —  Im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  verlangte  der  Stifter  die  Unterbringung  von 
400  Betten  auf  dem  zur  Verfügung  gedeihen  Gelände;  der  endgültige  Plan  ergab  nur  3S8  Betten.  — 
Das  Krankenhaus  Kudnlffliftung  in  Wien  kam  ftlr  800  anftatt  für  1000  Betten,  wie  gefordert  war,  zur 
Ausführung.  —  Im  Kaiferin-Elifabeth  Spital  zu  Wien  konnten  flatt  500  Betten  nur  460  untergebracht 
werden.  —  Die  für  loo  Betten  beftimmte  Eafl  Sufftx  and  St.  Leonhards  infirmary  hat  man  nach  Erkenntnis 
der  Unzulänglichkeit  des  Geländes  dann  fUr  75  geplant  und  fchliefslich  nur  ftlr  68  Betten  ausgeführt. 

Eine  weit  umfangreichere  Lifte  würde  die  Aufftellung  von  Beifpielen  ergeben, 
bei  denen  trotz  ungenügender  Befonnung  und  Lüftung  der  Gebäude  jede  verlangte 
Bettenzahl  untergebracht  wurde. 

Auch  die  nebenftehende  Zufammenftellung  von  Grundftücksgröfsen  ausge- 
führter Anftalten  nach  der  Betteneinheit  bietet  nicht  ohne  weiteres  Anhaltspunkte, 
da  in  diefen  Krankenhäufern  die  Ausdehnung  der  einzelnen  Bauten,  ihre  Abftände 
voneinander  teils  gröfser,  teils  geringer  find  und  die  Entfernungen  von  einer  Um- 
bauung öfters  nicht  berückfichtigt  zu  werden  brauchten  oder  auch,  wo  es  nötig  war, 
nicht  in  genügender  Weife  eingehalten  wurden.  Anftalten,  welche  zugleich  Lehr- 
zwecken dienen  oder  Polikliniken  enthalten  und  für  diefe  Zwecke  ausgedehntere 
Räume  oder  Einzelgebäude  erhielten,  leiden  oft  unter  einer  verhältnismäfsig  dichten 
Bebauung,  wenn  auch  das  Gelände  für  die  Betteneinheit  reichlich  bemeflen  erfcheint, 
wie  z.  B.  im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore,  wo  auf  I  Bett  bei  teils  zwei- 
gefchoffiger  Bauweife  der  Krankenbauten  157  Rm  entfallen. 

Bei  eingefchoffiger  Bauart  ift  man  in  Bernburg  (362  Betten)  und  Hamburg-Eppendorf  (1474  Betten), 
wo  auf  grüfsere  xufatnraentiängende  Gartcnflächcn  verzichtet  wurde,  mit  1201™  für  I  Bett  unter  Ein- 
haltung einer  grofsen  Teilbarkeit  der  Kranken  gut  ausgekommen,  da  in  letzterer  Anftalt  für  einen  Erfatz 
der  wenigen  zweigefchoffigen  Hauten  durch  folche  mit  einem  Gcfchofs  zur  Zeit  ihrer  Erbauung  noch  Platz 
vorhanden  war. —  In  Worms,  wo  bei  220  Betten  und  lOGl™  Geländcfläche  die  Gartenanlagcn  zufammen- 
hängender  find,  hat  man  zu  (liefern  Zweck  Krankenräume  auch  im  Verwaltungshaus  und  in  den  Aufbauten 
verfcliicdcner  Krankengebäude  unterbringen  und  zur  Erreichung  bclTerer  Teilbarkeit  der  Kranken  Doppcl- 
pavillons verwenden  mUlTen.  —  Dagegen  liehen  die  Krankengebäude  im  Crajion  Slrttl  ho/pital  zu  Liver- 
pool mit  69  Betten  und  120<lm  für  jedes  nur  13,%  m  von  der  Anftaltsgrcnze  ab  und  würden  den  inneren 
Bauten  nicht  näher  genickt  werden  können  ,  fo  dafs  das  von  2  Strafsen  zugängliche  GrundflUck 
von  deren  Breite,  bezw.  der  Höhe  ihrer  Bebauung  abhängig  fein  würde,  wenn  es  hier  umbaut  werden  kann. 

Im  zweigefchoffigen  Stuivcnbcrg-I  lofpital  388  Betten)  zu  Antwerpen  war,  unbefchadet  einer 
gunfligen  Befonnung  und  Aufscnluttung ,  gegenüber  der  Umgebung  bei  102 1m  Geländefläche  eine  weit- 
räumigere Stellung  der  Gebäude  möglich,  als  man  ihm  gab.  —  In  dem  auf  4-r>1m  Geländefläche  ein- 
gefchränkten  Krankenhaus  ;un  Urban  zu  Berlin  (614  Betten)  find  bei  gleicher  Teilbarkeit  der  Abteilungen 
die  Abflandc  von  der  Umbauung  geringer,  als  deren  doppelte  Hohe,  und  die  4  vorhandenen  Ifoliergcbäude 
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Betten 


Gefchoffc 


Gelandeflächv 
für  i  Bett 


Alicemeine  Ktankcnhiiufti: 

KreUkrankenhau»  

HSpital  muntei/at   

KreUktankcnhau*  , 

Bürget  hofpiial  

Kreiskrankenhau«   

Stadlifchei  Hofpitat  

Hifital  St.  EUi  

Carola-Hain  

Siadtifchc*  Krankenhaus  

|ohn»-Hopkin»-Hofpilal  ....... 

Stadtifche»  Krankenhaus  am  Friedlichem 

Kaifer-Frani-Jofeph-Spital   

Stadtifche»  Krankenhau«.  

Allseir.ciue«  Krankenhau«  


Gafiknis  Stuivinitr/c  

Stadtifche-i  Krankenhaus  am  Urban 
G'eatA  Xarthern  central  Uoffital  . 
KaiferinElifahethSpital     .    -    .  . 

SU.Eughtit  

Hifital  7  t Htm  .  .  

Hifital  Larifraißire  .... 
St  Marylebene  infitmary 

Kraiikeopflegehau»  

Stadtifchc«  Krankenbau-.  ... 

Wcrkfpital  

Hifital  St  ■  Andrer  

Allgemeine»  Krankenhaus  .... 


Faß  Snffex  and  St.  Leonhards  infirmary  . 

IsracVitifchcs  Krankenhaus  - 

■  . 
Hofpital  iutn  heiligen  Gcift   

Gentrai  infirmary  


l>iako])i<rc»anft.ilt  Bethanien 
Krankenhau*  Rudalfliiftmis 

Krankenhaus  

St.  Tkemat  htffital  .    .  . 


I  n f  c k  1 1 n  . hri  f  pi  t  a  I e I 
HeatkaU  in/tetiont  keffital .... 
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mufsten  wegen  Platzmangels  Mittelgänge  erhalten.  Sein  Gelände  ift  fotnit  gröfser  anzunehmen,  wenn 
feine  Ausdehnung  mit  derjenigen  der  vorgenannten  Anflalt  verglichen  wird. 

Bei  der  dreigefchoffigen  Bauweife  haben  Stt.-Kugenie  zu  Lille  (518  Betten)  und  das  7Vm>»-Hofpital 
zu  Paris  (606  Betten)  mit  76,  bezw.  87  q™  reichliche  Abflände.  aber  grofse  Krankengebäude,  deren  Teil- 
barkeit in  der  erfteren  Anftalt  befTer  als  in  der  letzteren  ift.  —  Im  Kaiferin  •  Elifabeth- Spital  zu  Wien 
(460  Betten)  und  in  St.  Marylebone  zu  London  (744  Betten),  wo  das  Gelände  nur  2S,  bezw.  17  *»m  beträgt, 
find  die  Abflände  der  gleichfalls  umfangreichen  und  wenig  teilbaren  Bauten  von  der  Utnbauung  zu  klein, 
und  das  letztgenannte  Krankenhaus  entbehrte,  da  es  für  Leichtkranke  beftimmt  ift,  jedes  Ifolicrgebäudcs. 

Bei  vielen  in  der  Liflc  genannten  AnflaUen  ift  augenfeheinlich  die  Grofse  des  Grundftückes  für  die 
Anordnung  der  Gebäude  bezüglich  der  Bauart  und  der  Zahl  der  Stockwerke  nicht  massgebend  gewefen. 

Anhaltspunkte  zum  Vergleich  für  die  Ausdehnung  des  Geländes  bei  ein-,  zwei- 
oder  mehrgefchoffigen  Krankenbauten  würde  man  nur  durch  Zufammenftellung  von 
Plänen,  die  fich  aus  Krankengebäuden  von  gleicher  Bettenzahl  und  Saalgröfse  bei 
gleichem  Zubehör  in  jedem  Gefchofs  zufammenfetzen,  erhalten  können,  wie  dies  in 
Art.  240  (S.  140)  bezüglich  der  Berechnung  von  Grundflächen  gefchehen  ift,  welche 
ein-,  bezw.  zweigefchoffige  Krankengebäude  einer  beftimmten  Grofse  erfordern. 
Dann  wird  fich  wie  dort  ergeben,  dafs  die  zwei-  oder  mehrgefchoffige  Bauweife  in 
verhältnismäfsig  geringem  Mafse  weniger  Gelände  erfordert  als  die  eingefchoffige. 
Die  nötige  Ausdehnung  des  Geländes  hängt  von  der  Art  der  Gliederung  der  Anftalt 
ab  und  ift,  wenn  es  sich  um  Erwerbung  eines  neuen  Grundftückes  handelt,  am 
zweckmäfsigften  in  jedem  einzelnen  Fall,  ohne  fich  zunächft  durch  Normen  leiten 
zu  laffen,  an  der  Hand  von  vorläufigen  Planfkizzen  feftzuftcllcn. 

Für  das  Kaifer-Franz-Jofeph-Spital  zu  Wien  wurde  die  erforderliche  Gröfse  und  Form  in  diei'cr 
Weife  vor  dem  endgültigen  Erwerb  des  für  dasfelbe  gewählten  Grundftückes  klargelegt. 

Ebenfo  wird  man  die  Zahl  der  Betten,  welche  auf  einem  bereits  vorhandenen 
Grundftück  einwandfrei  untergebracht  werden  können,  nicht  durch  Schätzungen, 
fondern  durch  Pläne  klarlegen  müffen,  wenn  man  keine  Enttaufchungen  erleben  will. 

Bei  Wahl  des  Grundftückes  find  feine  Lage  zur  Umgebung  bezuglich  der 
Sicherung  reiner  Luft  und  Ruhe,  ein  geeigneter  Baugrund,  feine  reichliche  Ver- 
sorgung mit  Waffer  und  feine  einwandfreie  Entwäflerung  zu  berückfichtigen. 

Zur  Sicherung  freier  Lage  und  reiner  Luft  hat  man  Krankcnhäufer  in  mehr 
oder  weniger  grofsem  Abftande  von  den  zugehörigen  Orten  errichtet,  was  bei 
gröfseren  Entfernungen  zweckentfprechende  Verbindungswege  mit  denfelben  und 
Transporteinrichtungen  für  Kranke  und  Beziehende  erfordert.  Der  fchädliche  Zeit- 
verluft, welchen  eine  Ueberführung  von  Schwerverletzten  oder  fehr  erfchöpften 
Fiebernden  auf  längeren  Wegen  verurfacht,  tritt  auch  ein,  wenn  folche  Kranke  z.  B. 
in  grofsen  Städten  aus  den  Vororten  in  die  Krankenhäuler  der  Stadt  gebracht  werden 
müden.  Wo  andere,  näher  gelegene  Anftaltcn,  denen  diefe  Kranken  zugeführt 
werden  können,  neben  den  neuen  beliehen ,  oder  wo  zur  erften  Hilfeleiftung  bei 
Schwerverletzten  andere  öffentliche  Einrichtungen  vorhanden  Ond,  auf  welche  am 
Schlufs  der  Betrachtungen  über  die  allgemeinen  Krankenhäufcr  zurückzukommen  ift 
und  wo  fich  die  Aufnahme  von  Schwerkranken  und  das  Einbringen  der  Kranken  im 
Einzelfall  vorher  fichern  läfst,  bietet  eine  weitere  Entfernung  eines  Krankenhaufes 
von  dem  Ort  weniger  Nachteil  für  die  Kranken,  aber  viele  Vorzüge  für  ihre  Pflege. 

Das  neue  Krankenhaus  für  Hamburg  liegt  im  Voron  Eppendorf,  weither  Pferdebahnverbindung 
mit  der  Stadt  hat,  4,»ltm  vom  Ralhausmarkt  an  der  I.;indcsi;renzc  (Fig.  31 1  doch  wurde  bei  feiner 

Erbauung  beflimmt,  dafs  Kranke,  bei  denen  der  Transport  nicht  ohne  Schaden  zu  bewirken  ift,  dem  alten 
Hamburger  Kranketihaufe  zugeführt  werden  follten.  —  Nach  dem  Bericht  von  Kump/  über  die  Cholera- 

Nach:  Dcutfchc  Viel.  i.  i ■  IT  Crfundhcl^pll.  i£6S,  Plan  bei  S  $«9. 
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epidcroie  in  Hamburg  1893  (teilte  fich  die  Sterblichkeit  in  der  neuen  Anftalt  günftiger  als  in  der  alten, 
in  der  Strefowerftrafse  aber  trotz  des  kürzeren  Transportes  am  höchften,  weil  nur  die  fchwereren  Fälle 
dorthin  kamen,  während  die  leichteren  nach  dem  alten  allgemeinen  Krankenhaufe  gebracht  wurden •*•). 

Die  Gemeinde  Wien  errichtete  ein  Epidemiefpital  an 
*">C-  3*»-  der  Triefterftrafsc ,   1km  von   der  Grenze  de«  V.  Bezirkes, 

4  km  vom  Stephansplatz  entfernt,  und  neben  demfelben  ifl  das 
Kaifer-  Franz  -Jofeph  •  Hofpital  mit  feiner  umfangreichen  In- 
fektionsabteilung erbaut  worden.  Die  anderen  k.  k.  Kranken 
anftalten,  die  Behörden  und  die  Aerzte  find  angehalten,  vor 
l'ebcrweifung  von  Kranken  telephonifch  anzufragen,  ob  der 
nötige  Bclegraum  thatfächlich  vorhanden  ift. 

In  Montpellier  wurde  das  Ilopital  St.-Eloi  in  einer 
Entfernung  von  l.jskm  vom  Höfital  general,  wo  Einrichtungen 
für  Wartentie  und  Wagen  vorhanden  find,  in  freier  I-age  und 
mit  diefem  durch  eine  Avenue  verbunden,  geplant. 

Das  II.  Garnifonlazarett  für  Berlin  liegt  in  Tempclhof, 
5,»  ^m  vom  DönhofTplatz,  Acht  durch  ein  befonderes  Gleis  mit 
der  nach  dem  Ort  fuhrenden  Pferdebahn  und  durch  diefe  mit 
allen  Berliner  Kafernen  in  Verbindung;  zum  Krankentransport  auf  der  Bahn  dienen  befondere  Wagen. 

Die  Erfordernifle  der  Lage  von  Anftalten,  welche  Lehrzwecken  dienen  oder 
Polikliniken  erhalten,  muffen  im  Einzelfall  erwogen  werden,  da  hierbei  die  Gröfse 
der  Stadt,  die  Verbindungen  mit  anderen  Lehrftatten  für  die  Studierenden  und  Aerzte 
mitfprechen  können. 

Sollen  Krankenhäufer  vor  den  Dünften  des  Ortes  möglichft  bewahrt  bleiben 
und  letzterem  ihre  Luft  thunlichft  wenig  zugeweht  werden,  fo  könnten  fie  nur  an 
zwei  gegenüberliegenden  Seiten  derfelben  liegen,  z.  B.  bei  herrfchenden  Weft- 
winden,  an  der  Süd-  und  Nordfeite.  Doch  vermindert  eine  gröfsere  Entfernung  auch 
die  Nachteile  folcher  Dünfte  bei  anderen  Lagen  zum  Ort  infolge  ihrer  dann  ein- 
tretenden Verdiinnung. 

Bei  einer  Lage  an  fchnell  ftrömenden  Fluffen  und  am  Meere,  wo  Ebbe  und  s*3 
Flut  flattfindct,  kann  die  lebhaftere  Luftbewegung,  welche  durch  diejenige  des  ^11* 
Waffers  entfteht,  Vorteile  für  die  Aufsenlüftung  bieten.  Neuerdings  hat  man,  im 
befondern  Infektionshofpitäler,  wegen  der  dadurch  auch  erreichbaren  vollftandigeren 
Abfonderung,  auf  Fluffen  errichtet.  Diefe  Lage  erfordert  eine  geficherte  Verbindung 
derartiger  Anftalten  mit  dem  Lande  fiir  den  Krankentransport,  die  Verwaltung  und 
für  Feuersgefahr,  fcheint  auch  mehr  für  eine  Schifferbevölkerung  als  für  eine  länd- 
liche geeignet. 

Liegt  eine  Anftalt  an  einem  trage  fliefsenden  Waffer,  an  einem  Kanal  oder 
an  einem  mit  Waffcrzuflufs  verfehenen  Teich,  fo  führt  eine  leichte  Luftbewegung, 
befonders  an  warmen  Abenden,  ihre  Dünfte  in  die  Bauten. 

Auch  bei  Windftillc  und  fclbft  bei  gröfscren  Abftändcn  von  foldicn  Wafl'crn  entfteht  zu  diefer 
Zeit  ein  aufzeigender  I.uftftrom  an  den  von  der  Sonne  erwärmten ,  ihnen  zugekehrten  Gebäudefeiten, 
der  die  Waflerdünftc  mitzieht  und  um  fo  kräftiger  wird ,  je  höher  und  ausgedehnter  folche  Gebäude- 
fronten find. 

Kann  die  Lage  an  derartigen  Waffern  nicht  vermieden  werden,  fo  wird  ein 
Krankenhaus  an  ihrer  Süd-  oder  Wcftfeite  am  beften  liegen,  fo  dafs  die  Bauten 
ihnen  ihre  Nord-  oder  Ollfeite  zukehren,  je  nachdem  im  Sommer  Süd-  oder  Weft- 
winde  vorhergehen ,  vorausgefetzt,  dafs  das  Waffer  in  der  Nahe  feine  Richtung 
nicht  ändert. 

*••)  Siehe:  Jahtbücher  der  H amtjurjjifclitn  StarU-kranke  nanftalten.  Jahre.  III  (1^91  —  91).  Hainburg  und  Lcipiif  1854 
Teil  II,  S.  4*. 
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Die  gute  Aufsenlitftung  des  alten  IlotelDitu  in  Paris  an  der  fchnell  fiiefsenden  Seine  wurde  nach 
Entfernung  des  gegen  Werten  gerichteten ,  den  Flufs  überbrückenden  Querbaues  von  Tr//at  als  gut  be- 
zeichnet. Beim  Neubau  des  Krankenhaufes  an  der  Südfeite  des  anderen  Seinearmes  hat  man  aus  diefer 
Lage  keinen  Vorteil  für  die  Aufsenlüftung  der  Krankcnfäle  gezogen. 

Das  am  Oftufer  der  Themfe  gelegene  St.  Thomas  hofpital  zu  London  kehrt  feine  wefllichen  Saal- 
ftirnfeiten  dem  Flufs  zu  und  leidet  an  gewiffen  Tagen,  wenn  die  Flut  feinen  Unrat  zurücktreibt,  noch 
mehr  durch  feine  Ausdünnungen,  da  der  Flufs  weiter  nördlich  (ich  nach  Often  wendet,  fo  dafs  bei  nord 
örtlichen  Luftftrümungen  auch  im  gegenüberliegenden  Parlamenlsgebäude  die  Luft  verpeflet  fein  kann. 

Die  Lage  in  feuchten  Niederungen,  in  ungenügend  befonnten  und  gelüfteten 
Thälern,  fowic  eine  folchc,  wo  für  das  Grundftück  die  Gefahr  einer  Uebcrfchweni- 
mung  befteht,  ift  auszufchliefsen. 

Das  Ojpttiale  <fi  San  Spirito  in  Rom  ifl  l'cberfchwcmmungen  durch  den  Tiber  ausgefetzt.  —  In 
folge  feuchter  Lage  mufcte  das  alte  St.  Jakobs  Hofpital  in  Leipzig  verlegt  werden.  —  Das  DiakonifTen- 
Mutlerhaus  in  Kaiferswerth  leidet  oft  fchwer  unter  l'eberfchwemmungen  durch  den  Rhein ,  was  u.  n. 
den  Neubau  der  Krankenanftalt  des  Mutterhaufes  nötig  machte.  —  Bezüglich  überfchwemmter  Baracken 
fiehe  Art.  400  (S.  239). 

Der  wünschenswerte  Schutz  vor  rauhen  Winden  kann  eine  Deckung  gegen 
folche  durch  höher  gelegenes  Gelände  oder  durch  Gehölz  an  der  Nord-  oder  Oft- 
feite nötig  machen.  Deshalb  find  freiliegende  Spitzen  von  Hügeln  mit  Vorficht 
zu  wählen,  wo  ftarke  Winde  herrfchen,  die  den  Aufenthalt  der  Kranken  im  Freien 
beträchtlich  einfehränken,  auch  die  Regelung  der  Heizung  erfchweren.  In  England 
empfiehlt  man  befonders  die  Lage  auf  einem  fchwach  gegen  Süden  oder  Südweften 
fallenden  Gelände,  weil  dann  der  Einflufs  der  Sonne  Kohlen  fpart. 

Die  Nähe  von  Sümpfen,  flehenden  Waffern,  geruchverbreitenden  Induftrie- 
anlagcn,  Pferdebahndepots  und  anderen  Stallungen  in  der  Umgebung  eines  Kranken- 
haufes ift  zu  vermeiden,  foweit  nicht  durch  die  bei  der  Lage  an  langfam  fiiefsenden 
Waffern  befprochene  Orientierung  des  Grundftückes  Schutz  vor  ihren  Ausdünnungen 
erzielt  wird. 

Gegen  die  allgemeine  Forderung,  dafs  ein  Krankenhaus  möglichft  gcräufchlos 
liegen  foll,  fpricht  die  Lage  an  einer  Eifenbahn.  fowie  an  Strafsen,  auf  welchen 
fchwerc  Laftcn  bewegt  werden.  Dennoch  hat  man  dies  nicht  immer  vermeiden 
können. 

Lai  iboifiht  in  Paris  liegt  am  Nordbahnhof,  das  Inftitut  für  Infektionskrankheiten  in  Berlin  unmittel- 
bar an  der  Stadtbahn ,  und  das  Gelände  des  Ger  man  hofpital  Dalßon  zu  London  wird  durch  die  North 
London  railway  in  zwei  Teile  zerfchnitten,  welche  durch  eine  Brücke  über  die  Bahn  verbunden  find. 

Zu  den  Nachteilen  des  bei  folcher  Lage  entftehenden  Geräufches  kommen 
noch  diejenigen  der  Erfchütterungen  der  Gebäude,  welche  im  befondern  für  Ope- 
rierte fchädlich  find,  was  koftfpielige,  die  Erfchütterungen  möglichft  einschränkende 
•  Unterbauten   oder   fehr  widerftandsfahige  Blockbauten  anftatt  luftiger  Säle  nötiy 
machen,  alfo  die  Hauart  beeinflulTen  kann. 
i6*-  Die  freie  Lage  hat  für  Krankenhäufer  nur  fo  lange  Wert,  als  fie  vor  Um- 

Umtiauie 

crundftuckt  bauung  gefiebert  ift,  wozu  gehört,  dafs  vorausfichtlich  unbebaubare  Geländeflächen 
die  Auffalten  umgeben.  Sehr  viele  noch  beftchende  alte  Krankenhäufer  find  in 
freier  Lage  erbaut,  aber  fpätcr  umbaut  worden,  was  heute  bei  dem  Wachfen  der 
Städte  fehr  fchnell  eintreten  kann. 

Das  Kaifer-Franz-Ji»feph-Sj>ital  in  Wien  lag  anfangs  frei;  in  feiner  NShe  waren  aber  fchon  1892 
20  Miethäufcr  errichtet  worden. 

In  London,  wo  die  tneiflen  Krankenhäufer  zur  Zeit  der  Erbauung  in  offenem  Felde  und  entfernt 
von  Gebäuden  errichtet  wurden,  liegen  jetzt  nach  dem  Plan  von  Mouat ,  in  welchem  ringförmige  Kreife 
—  Charing  Crofs  als  Mittelpunkt  angenommen  —  mit  Halbmeffern  von  0.*.  1.«.  2,4,  3,»,  4.»  und  ll,ikm 
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(=:  0,s  1,».  Ii'..  2.0,  H.o  und  7  Meilen)  eingezeichnet  find,  im  inneren  Kreis  6  Krankenhäufer ,  im  erden 
Ring  19  und  l  Paar  law  inßrmary ,  im  zweiten  31  und  I  der  letzteren,  im  dritten  39  Krankenhäufer 
und  im  vierten  12  dcrfelben,  hauptfächlich  fepariertc  Paar  l,iu>  infirmarie^  die  gegenwärtig  aus  fehl  iefsl  ich 
für  die  Armen  betlimmt  find. 

Durch  Erwerbung  eines  beträchtlich  gröfseren  Geländes  als  dasjenige,  welches 
das  Krankenhaus  bedarf,  ift  es  möglich,  die  Umbauung,  wenigftens  der  näheren  Um- 
gebung, auszufchliefsen  oder  doch  in  fachgemäfser,  thunlichft  wenig  fchädlichcr  Art 
zu  fichern,  wo  fic  fonft  nicht  gewahrt  erfcheint. 

Der  Staat  Hamburg  erwarb  in  Eppendorf  ein  Grundfllick  von  55 ha .  obgleich  die  Anftalt  nur 
18.«i  h«  erforderte. 

Eine  weitere  Sicherung  gegen  die  Schäden  einer  Umbauung  wird  durch  eine 
über  die  Umgebung  erhöhte  Lage  gewonnen,  wie  im  Friedrichshain  zu  Berlin,  oder 
wo  diefe  nicht  gewählt  werden  kann,  durch  die  Lage  an  weiten  Parkanlagen, 
Plätzen  u.  f.  w.,  die  vorausfichtlich  lange  einer  Bebauung  entzogen  bleiben. 

Die  Lage  an  zwei  Strafsen  ift  wegen  der  zweckmäfsigeren  Anordnung  der 
Eingänge  zum  Grundftück  derjenigen  an  einer  vorzuziehen.  Die  Rückficht  auf 
feine  Befonnung  macht  eine  Begrenzung  des  Grundftückes  durch  Strafscnzüge  an 
feiner  Oft-,  Süd-  und  Weftfeite  und,  wenn  auf  demfelben  hohe  Gebäude  an  der 
Nordfeite  geplant  werden,  auch  eine  folche  an  diefer  erwünfeht  (fiehe  Art.  566, 
S-  339)-  Eür  die  Lüftung  des  Geländes  wäre  es  am  vorteilhafteften,  wenn  Plätze, 
deren  Bebauung  durch  eine  Kirche,  Markthalle  u.  f.  w.  ausgefchloffen  ift,  fich  an 
den  Seiten  der  Krankenhäufer,  von  welchen  aus  die  Winde  das  Grundftück  beftreichen 
follen,  anfchlöffen,  während  ein  Hindernis  für  die  Aufsenlüftung,  wie  z.  B.  eine 
gcfchloffcne  Häuferfront,  an  denjenigen  Seiten  für  die  Anftalt  am  unfehädlichften  ift, 
wo  rauhe  oder  heftige  Winde  abzuhalten  find. 

Für  das  Grundftück  felbft  foll  ein  möglichft  reiner  Boden  gewählt  werden,  5*5 

Befchaflcnheit 

namentlich  dann,  wenn  derfelbc  keine  Abdeckung  unter  den  Gebäuden  erhalten  dei 
kann  und  den  Krankenräumen  die  Luft  durch  ihren  Fufsboden  zugeführt  wird,  wie  Crundftücke» 
in  verletzbaren  Baracken,  unter  denen  das  Anfaugen  kohlenfäurehaltiger  Luft  ver- 
mieden werden  mufs. 

Die  gröfste  Zahl  der  maflenhaft  auch  im  fog.  jungfraulichen ,  unbebauten  Boden  vorhandenen 
Mikroorganismen  ift  nach  Flügge***)  an  der  Oberfläche  und  in  den  oberflächlichften  Schichten  vorhanden. 
In  1  bis  3m  Tiefe  beginnt  nieift  eine  geradezu  bakterienfreie  Zone,  da  poröfer  Boden  für  FlUffigkciten 
ein  bakteriendichtes  Filter  bildet.  —  Von  ponogenen  Bakterien  könne  man  in  gedüngter  Erde  die 
häufige  Anwefenheit  der  Bacillen  des  malignen  Oedems  und  des  Wundietanus  nachweifen.  Auch  einige 
andere  feptifch  wirkende  Arten  wurden  durch  den  Tierkörper  bei  Einimpfung  von  Erdproben  auf  Vcr- 
fuchstierc  im  Tierkörper  ifoliert.  «Eine  reichliche  Wucherung  in  den  oberen  Hodcnfchichtcn  wird  für 
den  Peftbacillus  behauptet«  und  es  »ift  anzunehmen,  dafs  die  Erreger  der  Malaria  in  geeignetem  Roden 
ihre  eigentliche  Wohnflätte  haben.« 

»Eine  Verhütung  der  Infektion  vom  Boden  aus  ifl  am  volKländigflen  dadurch  erreichbar,  dafs 
Strafsen,  Höfe  und  Sohlen  der  Häufer  gepflartert ,  afphaltiert  oder  zementiert  werden.  Ferner  ift  es  er- 
forderlich, die  Oberfläche  einer  häufigen  Reinigung ,  die  durch  paffendes  Gefälle  und  gute  unterirdifche 
Ableitung  unterftützt  wird,  aufzufetzen  und  fo  oberflächliche  Anfammlungcn  von  Ahfalllloffen  zu  verhüten. 
—  Seibit  ein  Malariaboden  kann  ertalmingsgemäfs  in  folchcr  Weife  unfchädlich  gemacht  werden.« 

Ein  Untergrund,  welcher  wenig  Waffer  auffaugt,  ift  kälter  als  ein  durchläffiger. 
Auf  Thonboden  kann  nach  den  Erfahrungen  der  Engländer  kein  Krankenhaus  längere 
Zeit  gefund  bleiben.  Um  das  Gebäude  und  das  Gelände  trocken  zu  halten,  mufs 
ein  hoher  Grundwafferlland  durch  unterirdifche  Entwäfferung  gefenkt  werden  können. 
Undurchlaffiger  Boden  ift  zu  vermeiden. 

•*°)  Siehe:  Fi.t.'ü«;»:.    (irundti^  de»  Hygiene     «.  Aull     I-  -ipeig  ir  ,7     S  j.H;  ff. 
Handbuch  der  A»chiiektur     IV.  r,  a     \t   A»i1 ...  22 
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Im  I^andeskrankenhaufe  zu  Scbcnico,  welches  auf  einem  fterilen  Felsplateau  erbaut  wurde,  erforderte 
das       ha  grofse  Gelände  15000  Fuhren  Bodenauftrag,  um  es  mit  Gartenanlagcn  ausftatten  zu  können. 

I  löhenunterfchiede  auf  einem  Grundftück  bedürfen  einer  Regelung,  welche  den 
Hauptverkehr  zwifchen  den  Gebäuden  in  einer  Weife  ermöglicht,  die  nicht  mit 
Befchwerden  verknüpft  ift.  Das  Beftrebcn,  dies  in  einer  thunlichft  wenig  koftfpieligen 
Weife  zu  bewirken,  hat.  zumal  bei  ftarkem  Gefalle,  zu  vcrfchicdcnen  Hilfsmitteln 
gefuhrt,  von  denen  lieh  eine  gedrängte  Gebäudeftellung  und  die  Anordnung  fonft 
vermeidbarcr  Verbindungsgange  am  wenigften  empfehlen. 

Zur  Vermeidung  von  Fultermauern  büfehten  Otopitis  c°  Sc/tmitJen  im  Friedrichshain  zu  Herlin  die 
Anfchiittungen  innerhalb  der  Einzäunung  unter  Beladung  eines  Li,«"»  breiten,  entwälTerten  Weges  am 
Kufs  derfelben  im  Verhältnis  von  1  :3  durch  Steine  ab,  während  an  der  abgetragenen  Seite  die  Mauer 
auf  einem  Wall  vm  l.r.om  Knpfbreite  fleht,  welcher  nach  der  Anftaltsfeite  im  Verhältnis  von  1  :  abfällt. 

Diefelben  Architekten  verlegten  in  ihrem  Konkurrcnzplan  für  Wiesbaden  zur  Vermeidung  tiefer 
Gründungen  das  Wohnhaus  des  dirigierenden  Arztes  auf  die  mittlere  TcrrafTe  «1er  zweimal  abgetreppten 
Sitdfpilzc  des  Grundftückes. 

Im  Kaiferin  Elifabeth-Spital  zu  Wien  beträgt  das  Gefälle  von  Norden  nach  Süden  0,o<«  :  1 ,  von 
Werten  nach  Orten  0,oo»:l.  was  durch  mehr  oder  weniger  hohe  Sockclbautcn  ausgeglichen  wurde,  um 
Verbindungsgänge  in  einer  Ebene  anordnen  zu  können.  1893  erforderte  das  Grundftück  eine  neue  Ober- 
flächenentwäffening,  da  bei  ftarkem  Regen  und  Schneefchnielze  das  WafTer  die  SockelgefehofTc  uber- 
fehwemmte. 

Abfallendes  Gelände  führte  im  h'twk  fn'tr  hofpital  Shoottrs  Hill  zur  Parallelrtellung  der  auf  3  Gc- 
ländeterrafTen  verteilten  Gebäude,  anfleigendcs  Gelände  in  Montbeliard  zur  Stellung  derfelben  parallel  mit 
den  Höhenkurven,  zu  Kampenanordnungen  und  Verbindungsgängen  mit  Stufen. 

Tollet  regelte  das  Gelände  iu  Montpellier  unter  Beladung  feiner  5,som  betragenden  Steigung  im 
Verhältnis  von  O.on  :  l,oo"'  und  treppte  die  Verbindungsgänge  zwifchen  den  engftehenden  Krankengebäuden 
ab.    Das  Gelände  der  noch  höher  gelegenen  Infektionsabteilung  wurde  terraffiert. 

Im  Johns-Hopkins  Hofpital  zu  Baltimore  verurfachte  die  Regelung  des  Geländes  die  TerrafTiening 
desfelben  für  die  Gebäude  der  Zahlenden  an  der  tiefer  liegenden  Zufahrtstlrafse,  und  das  Verwaltungs- 
gebäude wurde  zwifchen  ihnen  beträchtlich  hinter  die  Einzäunung  zurückgelegt,  um  durch  eine  Zufahrt s- 
ranipe  die  Steigung  zu  Uberwinden.    Die  Folge  deden  war  die  enge  Stellung  der  rückwärtigen  Bauten. 

Die  ftarke  Steigung  des  Geländes  im  Royal  Vktoria  hofpital  zu  Montreal  in  feiner  Längs-  und 
Querachfe  zwang  Stull  ebenfalls  dazu,  das  Verwaltungsgebäude  weit  zuruckzufchtcbcn  und  mit  den 
beiden  feitlichcn  Krankengebäuden,  deren  Eingänge  7. 11  ro  Höhenunterfchied  haben,  durch  Brückengänge 
zu  verketten,  die  das  II.  Gefchofs  des  erlleren  mit  den»  I.  des  Siidweftflügels  und  mit  dem  III.  des  vorderen 
Teiles  vom  NordoftflUgcl  verbinden,  in  denen  der  Gang  dann  in  derfelben  Gleiche  im  Dach  des  medizU 
nifchen  Amphitheaters  und  im  II.  Gcfchofs  der  anfchlicfscndcn  Klinik  weiter  geführt  ift,  um  fchliefslich 
im  I.  Gcfchofs  des  Gebäudes  für  Zahlende  zu  enden.  Die  Infektionsabteilung  liegt  auf  dem  höchflen 
Punkte,  58,r> m  über  dem  Haupteingang  zum  Grundlhlck,  und  ift  durch  einen  etwa  400™  langen  Weg  mit 
diefem  verbunden a',,\ 

Infolge  der  Lage  an  einer  Berglehne  gab  S<hmi<doi  dem  Kreiskrankenhaufc  zu  Ballcnftedt  ein 
hohes,  in  den  Berg  eingebautes  Untcrgcfthufs. 

Ueber  Schutzmafsregeln  gegen  mangelhaften  Baugrund   fiehe   auch  Art.  56 

(S.  341- 


2)  Bebauung   im  allgemeinen. 

•■<*'■  Nach  den   in  Art.  53  bis  55  (S.  32  ff.)   befprochenen   Gefichtspunkten  für 

clbäuiic  die  Lage  eines  Krankenraumes  zur  Himmelsrichtung  hängt   die  wünfehenswerte 
Stellung  eines  Krankengebäudes  von  der  Zahl  und  Lage  der  mit  Fenftern  durch- 
ü'ht"nl*'     brochenen  Aufsenfeiten  feiner  Krankenräume,  von  der  Art  der  darin  zu  verpflegenden 
Kranken  und  vom  Klima  ab.    Bei  einem  freidthenden  Gebäude  bereitet  die  Wahl 
feiner  Stellung,  wenn  es  unter  Beachtung  diefer  Umflände  geplant  ift,  keine  Schwierig. 

W,J  SivV.c;  Kviin,  K.  O     Kine  canadifche  Kranktnanlag«.    Deutfd:«-  Baut.  »894.  S.  »3. 
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keit.  Ebenfo  Hegt  es,  wenn  mehrere  Krankengebäude  in  freier  Stellung,  wie  in  den 
Barackenlazaretten  von  St.-Cloud  und  im  Wladimir-Hofpital  zu  Moskau,  oder  bei 
gleicher  Richtung  ftaffelförmig,  wie  im  Bürgerfpital  zu  Worms  und  in  den  Baracken- 
lazaretten  zu  Tempelhof  und  Hamburg- Altona,  angeordnet  werden.  Bei  Längsrtcllung 
in  einer  Reihe  leidet  die  innere  Längslüftung  durch  die  Stirnfenfter  oder  Thiiren. 
Bei  paralleler  Lage  der  Bauten  zu  einander  fordert  man,  dafs  die  herrfchendcn  Winde 
zwifchen  den  Gebäuden  hindurchftreichen ,  da  fie  bei  rechtwinkeliger  Wirkung  auf 
die  Längsfeiten  nur  die  ihnen  zugekehrten  Gebäudeflächen  treffen  und  über  die 
anderen  Bauten  blofs  abfaugend  hinweggehen  würden,  was  um  fo  weniger  wirkfam 
ift,  wenn  niedrige  Bauten  zwifchen  hohen  liegen.  Die  in  folchen  Fällen  mangelhafte 
Lüftung  des  Geländes  zwifchen  den  Gebäuden  wird  befonders  dort  bemerkbar  fein,  wo 
die  herrschenden  Winde  ftarke  und  häufige  Regenfalle  mit  fich  bringen,  und  der  be- 
näfste  Boden  dann  um  fo  langfamer  trocknet,  je  weniger  durchläffig  der  Untergrund  ift. 

In  Europa  haben  im  ganzen  Jahre  die  Weft-  und  Südweftwinde  meift  die 
Oberherrfchaft.  Weftwinde  bedingen  weftöftliche  Richtung  der  Geländebahnen  und 
Längsftellung  der  Gebäude  an  diefen,  was  eine  Befchattung  der  Bahnen  an  der 
Nordfeitc  der  Bauten  und  koftfpieligere  Heizung  der  letzteren  zur  Folge  hat.  Will 
man  das  freie  Gelände  vor  den  Oftwinden  durch  entfprechende  Bepflanzung  oder 
Bebauung  an  der  Oftfeite  fchützen,  fo  bleiben  nur  die  Wertwinde  voll  wirkfam.  Bei 
füdnördlicher  Lage  der  Bahnen  und  Längsachfen  tritt  beffere  Grundrtücks-  und  Ge- 
bäudebefonnung  ein;  beim  Abfperren  der  Nordwinde  ift  das  Gelände  aber  nur  den 
Südwinden  voll  offen. 

Nach  einer  in  der  r.  Auf  tage  des  vorliegenden  Heftes  (S.  729)  mitgeteilten  Zufamtnenftellung  «1er 
1848 — 87  in  Berlin  beobachteten  Windrichtungen  ergiebt  fich ,  dafs  hier  füdnörtUiche  Bahnen  fclbft  bei 
geöffnetem  Nordende  die  geringfte  Zahl  von  Winden  erhalten ,  während  auf  die  diagonalen  Himmels- 
richtungen bei  offenen  Enden  nahezu  fo  viel  entfallen ,  wie  auf  die  weftöftliche  bei  gefchützter  Oftfeite 

Die  Menge  der  Winde  ift  nicht  immer  allein  entfeheidend,  fondern  auch  ihre 
Stärke,  und  die  herrfchenden  Winde  find  an  manchen  Orten  befonders  heftig.  Ueber 
das  Oeffnen  des  Geländes  für  ftarke  Winde  gehen  die  Anflehten  auseinander. 

In  Hamburg- Eppendorf  wählte  man  die  nordwcftlichc  Richtung  für  die  Längsachfen  der  Bauten,  um 
die  Geländebahncn  zwifchen  dcnfelben  den  dort  am  kräftigten  wirkenden  Nordweflwinden  zugänglich  zu 
machen,  während  man  in  der  Rudolfitiftung  zu  Wien  die  Säle  vor  den  dort  heftigen  Weft-  und  Nord- 
winden fchützte. 

Nach  alledem  ift  in  jedem  Einzelfall  die  moglichft  günftige  Stellung  der  ver- 
schiedenen Gebäude  zur  Sonnenbahn  und  den  Winden  zu  wählen,  wobei  man  be- 
züglich der  letzteren,  wenn  kein  volles  Beftreichen  der  Geländeflächen  erreichbar 
oder  erwünfeht  ift,  fich  mit  dem  Durchftreichen  unter  einem  möglichrt  günftigen 
Winkel  begnügen  mufs.  Bei  umbautem  Gelände  ift  die  Lage  der  Gebäude  auch 
von  den  Luftbewegungen  abhängig,  welche  durch  die  Richtung  der  das  Grundftück 
beeinfluffenden  Strafsenzügc  bedingt  werden.  Die  Stellungen  in  einem  Winkel  von 
45  Grad  zur  Sonnenbahn  bieten,  wo  fie  zuläffig  find,  den  Vorteil  allfeitiger  Befonnung 
der  Grundftücksflächen  und  der  Gebäude.  Aus  diefem  Grunde  empfiehlt  Aldwinckle 
für  England  eine  von  Nordoft  nach  Süd  weft  gerichtete  Achfe.  Diefe  oder  eine  andere 
mehr  oder  weniger  geneigte  Linie  zum  Sonnenweg  wurde  auch  in  Europa  öfter 
gewählt  als  eine  reine  nordfüdliche  oder  oftweftliche  Lage,  wie  die  Zufammenftellung 
von  Snell  lehrt0"). 

Die  Gebäude  für  Anfteckcndkranke  hat  man  meift  von  den  anderen  Krankcn- 

m)  Siehe:  Moi-at  &  S.stu,  a.  a  O  .  Sektion  II,  S.  178. 
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bauten  der  bcffcrcn  Perfonaltrcnnung  wegen  abgeändert  und  oft  windabwärts 
oder  in  reichlichem  Abftand  von  jenen  gelegt,  da  man  die  unmittelbare  Umgebung 
folcher  Bauten  als  unrein  betrachtet,  die  Rekonvalcscentcn  fich  oft  im  Freien  auf- 
halten, hier  auch  unter  Umftändcn  Kranke  in  Zelten  gelagert  werden  können  und 
trotz  aller  Vorfchriften  oft  Verftöfsc  gegen  die  wünfehenswerte  Art  der  Reinhaltung 
der  Krankenräume,  der  Perfonen  und  ihrer  Umgebung  vorkommen. 

In  Montpellier  und  im  Viktoria-Hufpital  zu  Montreal  liegen  die  Infektionsabteilungen  auf  dem  höchflen 
Funkt  des  Geländes.    (Siehe  Art.  565,  S.  338.) 

Wendet  man  die  vorflehend  befprochenen  Gefichtspunkte  auf  die  übrigen  Ge- 
bäude des  Krankenhaufes  an,  fo  wird  man  auch  diefe  zum  Vorteil  der  an- 
geftrebten  Bcfonnung  und  Lüftung  der  Krankengebäude  anzuordnen  haben,  die 
Baulichkeiten,  deren  Luft  letzteren  möglichft  wenig  zugeführt  werden  foll,  an 
diejenigen  Seiten  legen,  wo  die  geringfte  Zahl  der  Winde  herkommt,  alfo  bei 
uns  im  allgemeinen  an  die  Oft-  oder  Nordfeiten,  und  davon  diejenigen,  welche 
mehr  als  ein  Gefchofs  erfordern,  vorzugsweife  an  die  letzteren.  Neben  folchen  Er- 
wägungen find  natürlich  die  übrigen  örtlichen  und  inneren  Verhältniffe  des  Kranken- 
haufes zu  berückfichtigen.  Bei  mehrgefchoffigen  Krankengebäuden  kann  es  erwünfeht 
fein,  die  anderen  Bauten  thunlichft  nur  eingefchoflig  zu  errichten,  welchen  Weg  man 
im  7V/w//-Hofpital  zu  Paris  und  in  Ste .- Euginie  zu  Lille  eingefchlagen  hat.  Die 
Wohngebäude  des  Pflegeperfonals  find  möglichft  aufserhalb  der  Luft  der  Kranken- 
gebäude, aber  unter  günftigen  BefonnungsverhältnifTen  anzuordnen. 
A|5ft6.7'd  Für  die  Abftände  der  letzteren  untereinander  und  von  anderen  Bauten  hat 

der  Ba.utn  man  Normen  aufgeftellt,  welche  fich  teils  auf  die  Höhe  derfelben  von  der  Gelände- 
,  „««.ander.  fläcne  bis  zum  Dach  oder  bis  zum  Dachfirft,  öfter  auch  auf  das  Mafs  zwifchen  der 
Fufsbodengleiche  des  am  tiefften  gelegenen  Krankenraumes  bis  zum  Dach  oder  Firft, 
beziehen.  Die  letztere  Art  giebt  keine  Sicherheit  für  eine  genügende  Befonnung 
des  Geländes,  da  die  Höhenlage  des  betreffenden  Fufsbodens  über  demfelben  ver- 
fehieden  ift.  Eine  Berechnung  auf  Grund  der  Firfthöhe,  welche  Tollet  mit  Rückficht 
auf  feine  Bauart  wählte,  eignet  fich  wegen  der  verfchiedenen  Tiefe  und  verschiedenen 
Dachformen  der  Baulichkeiten  zu  einer  allgemeinen  Norm  ebenfalls  nicht.  Bei  der 
erftgenannten  Art,  die  Abftände  zu  regeln,  gilt  im  allgemeinen,  dafs  diefelbcn  der 
doppelten  Höhe  der  Bauten  entfprechen  follen.  Haben  gegenüberftehende  Gebäude 
verschiedenes  Höhenmafs,  fo  ift  das  Doppelte  des  höheren  mafsgebend.  Bei  be- 
sonderen Dachformen  wäre  diefcs  Verhältnis  erforderlichenfalls  dahin  abzuändern, 
dafs  die  Dachflächen  noch  in  den  aus  diefer  Norm  fich  ergebenden  Winkel  fallen. 
In  einigen  neuerdings  erfchienenen  Polizeiverordnungen  für  Krankenhausbauten  wird 
auch  der  30-Grad-  und  der  45  Gradwinkel  unter  Feftftellung  gewiffer  Mindeftabftände 
zugelafien. 

Bei  niedrigen  Bauten  kann  fchon  der  doppelte  Abftand  auf  6  bis  7 m  herab- 
gehen. In  den  fpätcren  Barackcnlazarcttcn  im  nordamerikanifchen  Bürgerkrieg 
erweiterte  man  wegen  der  Feuersgefahr  bei  diefen  Holzbauten  den  Abftand  der 
Baracken  auf  ihre  dreifache  Höhe,  wie  durchschnittlich  im  Jefferfon-Hofpital.  Bei 
Bauten  für  Anfteckendkranke  will  man  aus  den  im  vorigen  Artikel  befprochenen 
Gründen  den  Abftand  nicht  unter  ein  beftimmtes  Mafs  herabdrücken,  welches  nach 
Aldu'imkte  bei  einftöckigen  Bauten  l.">,?0,  bei  zweiftöckigen  20,oo  ™  (—50,  bezw. 
65  Fufs)  betragen  foll,  falls  die  Norm  nach  der  doppelten  Höhe  nicht  gröfsere  Ab- 
ftände bedingt.   Sollen  die  Flächen  zwifchen  den  Gebäuden  Gartcnanlagen  erhalten, 
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fo  wäre  diefes  Mafs  entfprechend  zu  ftcigern.  In  Hamburg-Eppendorf  beträgt  der 
Abftand  zwifchen  den  cingefchoffigen  Hauten  20,oo 

Bei  zu  grofsen  Abfänden  zwifchen  den  Krankengebauden  entfteht  aufser  der 
Erfchwerung  des  Betriebes  die  Verfuchung,  fpäter  zwifchen  folchen  Bauten  andere 
einzufchieben ,  was  namentlich  bei  den  weiten  Entfernungen  zwifchen  hohen  Ge- 
bäuden leicht  eintreten  kann.  Engcrc  Stellungen  führen  bei  eingefchoffigen  Bauten 
zu  Gartenanlagen  an  den  Stirnfeiten,  wo  ein  folcher  Fall  auch  möglich  ift,  aber  bei 
genügender  Breite  der  Gartenplätze  und  bei  Einhaltung  freier  Gelandcbahnen  für  die 
Windbewegung  weniger  nachteilig  fein  wird. 

Vcrfchiedene  Schriftfteller  wünfehen,  dafs  auf  dem  Anftaltsgelände  eine  fanitäre 
Zone  alle  Gebäude  des  Krankenhaufes  umfafst,  um  fie  von  den  Nachbargrundftücken, 
Strafsen  oder  Plätzen  zu  trennen,  wie  eine  folche  bei  den  alten  Pefthofpitälern  ein- 
gehalten wurde,  wo  man  fie  beiderfeits  mit  Mauern  einfafste.  Diefe  Zone  hatte  in 
St.-Loitis  zu  Paris  30,oo  m  Breite.  —  Brouard  und  Leon  Colin  forderten  dafür  20, oo  m, 
Tollet  und  Fauvel  &  Valiin  lö.oo  m,  während  der  Local  government  board  fie  für 
Infektionshofpitäler  auf  l2,*o  m  (—  40  Fufs)  feftfetzt,  aber  nur  auf  die  Gebäude 
ausdehnt,  welche  infizierte  Kranke  oder  Gegenftändc  aufnehmen.  Die  letztgenannte 
Forderung  würde  fomit  bei  freier  Lage  einer  Anftalt  mit  umgebenden  Strafsen  die 
geringfte  fein.  Ift  das  Grundftück  aber  umbaut  oder  kann  eine  Umbauung  ein- 
treten, fo  müfsten  die  Gebäudeabflände  auch  von  diefer  der  doppelten  dies-  oder 
jenfeits  vorhandenen  Gebäudehöhe  entfprechen. 

Nimmt  man  beifpiclsweife  das  in  Berlin  zuläffige  Höchflmafs  von  22,oo  °>  an  genügend  breiter  Strafse 
ftlr  die  Umbauung  an,  fo  füllten  Krankengebäude  von  den  gegenüberliegenden  fudlichen,  öaiichen  und 
wefllichen  Strafscnbaufluchtcn  44. oo m ,  von  den  nordlichen  um  die  doppelte  Flöhe  der  dort  flehenden 
Krankengebäude  entfernt  liegen,  wobei  für  den  Fall  von  Epidemien  ringsherum  mindeftens  ein  r2.oom  breiter 
Abfland  der  Krankengebäude  und  der  anderen  unreinen  Bauten  von  der  Einfriedigung  einzuhalten  wäre. 

Nach  Ptfior  follen  Infektionshofpitäler  von  Wohnftätten  100™  entfernt  bleiben. 

Die  günftigfte  Befonnung  und  Lüftung  der  Anftalt  wird  man  erreichen,  wo 
diefe  Gefichtspunkte  auf  alle  Baulichkeiten  im  Krankenhaufc  und  feine  Umgebung 
thunlichft  angewendet  werden. 

Für  den  Verkehr  der  Angefteliten ,  bezw.  der  Kranken  und  Aufsenftehenden  5<>g- 
find  zwifchen  den  Eingängen  der  Bauten  eines  Krankenhaufes  möglichft  kurze  Ver-  wcse 
bindungswege  anzulegen,  die  ftaubfrei,  bei  Regen  und  Schnee  verhältnismäfsig  trocken 
und  geräufchlos  fein,  daher  über  dem  Gelände  erhöht,  mit  einem  entfprechenden 
Belag  verfehen  und  entwäffert  werden  müden.  Sie  können  die  Geftalt  von  Fahr- 
bahnen erhalten,  wo  der  Transport  der  Schwerkranken  vom  Eingang  der  Anftalt 
nach  den  von  Kranken  benutzten  Gebäuden,  der  Speifen,  des  Brennftofifes  u.  f.  w. 
mittels  Handwagen  erfolgt. 

Im  Friedrichshain  zu  Berlin  haben  die  zwifchen  den  Krankenbauten,  dem  Verwaltung*  ,  dem  Wirt- 
fchads-  und  dem  Operationsgebäude  angelegten  Wege  :<,«««  Breite  und  liegen  O.ao«"  Uber  der  mittleren 
Geländegleiche,  find  mit  Quarzfandlleinplatten  auf  (lachfeitigeui,  wenig  gewölbtem  Ziegelpflafler  abgedeckt 
und  beiderfeits  mit  Oranitfchwelleti  und  Kinnfalen  aus  polygonalem  Steinpiluller  eingefaf&t.  —  Im  Zcltlazarctt 
zu  Hannover  (Schiitzcnhaus;  wurden  die  Bauten  durch  gedielte,  in  den  Cholcralazarcttcn  zu  Hamburg  durch 
Zementbahnen  verbunden. 

Wo  diefer  Transport  zum  Teil  mit  Benutzung  von  Zugpferden  erfolgen  mufs, 
bezw.  wo  Krankenwagen  mit  Schwerkranken  von  der  Stadt  bis  zu  den  Eingängen 
der  Krankengebäude  unmittelbar  gebracht  werden,  legt  man  Strafsen  mit  feitlichem 
Fufsfteig  an,  was  Vorzüge  bietet,  auch  den  Transport  von  neuen  Einrichtungs- 
gegenftänden  zu  den  Gebäuden  u.  f.  w.  erleichtert. 
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In  Urban  zu  Beihn  ift  der  2,iom  breile  Fufswreg  afphaltiert ,  der  O.io  m  tiefer  liegende  Fahrweg 
neben  diefem  3,ao  m  breit  und  zementiert.  —  Im  Kaifer  Franz  Jofeph-Spital  zu  Wien  wurden  alle  Wege 
und  Straften  makadamifiert.  —  In  Hamburg-Eppendorf  haben  die  Fufsfieige  neben  den  Straften,  fowie 
die  meift  l>egangenen  Fuftwege  Zementplattenbelag  und  die  Straften  Reihenpflaflcr  erhalten,  nachdem 
für  letztere  merft  ärztlicherfcits  Afphalt  vorgefchlagen  war.  Die  Hauptwege  find  an  den  Eingangsftirn- 
feiten  langgeführl.  Von  ihrer  Gefamtbreite  —  10 m  —  entfallen  4  m  auf  den  Fuftwcg  längs  der  Pavillons, 
4m  auf  die  Strafte  und  2m  auf  den  anderen  Fuftweg.  —  In  Nürnberg  werden  die  3,»5m  breiten,  nur 
chauffierten  Fahrwege  von  2,*Jm  breiten  Fuftfleigen  beiderfeits  eingefaftt ,  was  eine  Gefamtbreite  von 
9,m">  ergiebt. 

569.  Um  die  Paflanten  auch  gegen  Regen  zu  Schützen,  find  Verbindungswege,  foweit 

in^e"*  ^'es  nöt'S  erfchien,  öfter  uberdacht  worden,  was  je  nach  ihrer  Richtung  eine  Be- 
fchattung  des  angrenzenden  Geländes  zur  Folge  hat.  Schliefst  man  folche  Gänge 
einfeitig  vorübergehend  mit  Vorhängen,  fo  hindern  letztere  die  Uebcrficht  über 
das  Gelände;  ein  fefter  einfeitiger  Schlufs  beeinträchtigt  zugleich  die  Aufsenlüftung; 
ein  beiderseitiger  Abfchlufs  fördert  aufserdem  die  Gelegenheit  zu  unkontrollierbarem 
Zusammentreffen  und  Aufenthalt  von  Perfonen,  ermöglicht  auch,  wenn  er  feft  ift, 
eine  gewiffe  Luftgemeinfchaft  zwifchen  den  Gebäuden,  befonders  wenn  die  Gänge 
geheizt,  aber  nicht  zugleich  genügend  entlüftet  und  durch  Zwischenräume  von  den 
Bauten  getrennt  werden.  Diefe  Nachteile  gefchlofiener  Gänge  treten  Stärker  hervor, 
wenn  ihre  Fuhrung  in  Winkeln  erfolgt,  wenn  fie  zugleich  als  Spaziergänge  der 
Genefcnden  dienen  und  zu  diefem  Zweck  mit  Ruheplätzen  ausgestattet  find,  und 
wenn  fie  Anfchlufs  an  Gebäude,  die  mit  AnSteckcndkranken  belegt  werden,  erhalten. 
Letzteres  kann  aber  bei  Epidemien  auch  Bauten  treffen,  die  bei  der  Planung  nicht 
für  folche  Kranke  beftimmt  waren. 

Die  Anlage  gefchloSSener  Gänge,  die  bezüglich  des  Materials  nach  dcnSclben 
Gesichtspunkten  wie  die  Krankengebäude,  alfo  aus  Stein  und  Eifen,  herzustellen 
wären,  verurSacht  bei  gröSserer  Ausdehnung  derSelben  auch  beträchtliche  Herftel- 
lungs-  und  ReinigungskoSten.  Auf  AnStalten,  in  denen  man,  entgegen  dem  Sinne 
des  ZerStreuungsSyftems ,  wonach  ihre  Gebäude  angeordnet  find,  dicSe  durch  folche 
Gänge  wieder  in  gefchloffene  Bauten  verwandelt  hat,  ift  in  Kap.  I  (Siehe  Art.  18 
S.  11)  hingewiesen  worden.  Neuere  derartige  Pläne  finden  Sich  auch  im  vorliegen- 
den Kapitel.  Die  Nachteile  Solcher  Verbindungswege  hat  man  durch  die  Art  ihrer 
Ausbildung  zu  mindern  geSucht. 

Da  fie  nur  eine  geringe  Höhe  erfordern,  legte  man  zur  Sicherung  der  Aufsenlüftung  der  Kranken- 
räume im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  den  Fufsboden ,  im  Stadtkrankenhaus  zu  Dresden  die 
Fenftcrbrüftung  in  die  Dachhohe  diefer  Gänge ,  und  im  Carola-Haufe  dafelbft,  wo  fie  in  Abdänden  vor 
den  Bauten  vorübergeftthrt  find,  ftellte  man  ihren  Anfchluft  an  die  Gebäude  fcitlich  offen  her.  In  folchen 
Fällen  würden  zu  den  Kulten  der  Gänge  noch  diejenigen  höherer  Unterbauten  in  den  Krankengebäuden 
hinzutreten  .  als  fonft  erforderlich  und  erwünfeht  find.  —  Um  die  Aufsenlüftung  des  Geländes  nicht  zu 
beeinträchtigen,  erhielten  die  Verbindungsgänge  in  St.  Jakob  zu  Leipzig  offene  Unterbauten,  die  aber  fpäter 
zu  Hcizzwcckcn  benutzt  und  gefchloffcn  wurden.  —  Zur  VerbetTerung  ihrer  Innenlüftung  lieft  man  in  den 
mit  Planken  vcrfchlagenen  Gängen  des  Carola  Hau fes  zu  Dresden  an  der  einen  Seite  zwifchen  Wand  und 
Dach  einen  Zwifchenraum ,  während  die  Gartcnfeite  Fenfter  erhielt.  —  Im  Kaifcrin  Elifaheth-Spita)  zu 
Wien  und  .1.  a.  O.  gab  man  den  an  den  Ecken  der  Gänge  angelegten  Pavillons  Firftlüftung.  -  -  In  anderen 
Anftalten  hat  man  die  Wände  der  Gänge  ganz  in  Fcnller,  im  Gafthuis  Stuivenberg  zu  Antwerpen  fogar 
in  Thuren  aufgelöst.  Hier  laffen  fich  diefe  in  ganzer  Höhe  durch  Baskulcvcrfchluft  öffnen;  doch  findet 
man  derartige  Thürcn  und  Fcnller  meid  nicht  geöffnet. 

In  einzelnen  Fällen  wurtie  die  Anlage  von  Verbindungsgängen  durch  beSondere 
örtliche  Verhältnisse  begründet. 

I-'Ur  Malta  waren  fie  zur  Erzielung  von  Schalten  in  der  heiften  Jahreszeit  geplant ,  und  im  Hopita! 
miti.'aire  zu  Brtiffel   glaubte  man  fie  wegen  der  hohen  ,   den  Winden  ausgesetzten  Lage  nicht  entbehren 
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Unterirdifche 
Gange. 


zu  können.     Ueber  die   etwaige  Notwendigkeit   von  Verbindungsgängen  bei  geneigtem   Gelände  liehe 
Art.  565  (S.  338). 

Andererfeits  ift  die  Unentbehrlichkeit  der  Anlage  gefchloffener  Gänge  zwifchen 
Gebäuden  in  Krankenhäufern  beftritten  worden,  und  der  Betrieb  vieler  Anftalten 
ohne  folche  in  Deutfchland  und  Rufsland  hat  erwiefen,  dafs,  wo  geeignete  Trans- 
portvorrichtungen für  die  Kranken  vorhanden  find,  letzteren  aus  dem  Weglaffen 
der  Gänge  auch  zwifchen  den  Kranken-  und  Operationsgebäuden  keine  Nachteile 
erwuchfen. 

Rubner  wendet  fich  daher  auch  gegen  eine  nur  teilweife  Verbindung  von  Gebäuden  durch  Gänge 
zu  einzelnen  Baugruppen ,  wie  dies  befonders  in  deutfehen  Kliniken  und  in  kleineren  Krankenhäufern 
typifch  geworden  ifl,  wodurch  die  Pavillons  zu  Flügelbauten  eines  gemeinfamen  Korridor-Hauptgebäudes 
gemacht  werden.  Rubner  weift  darauf  hin  ,  dafs  fich  die  Trennung  de«  unmittelbaren  Verkehres  Areng 
nur  durchfuhren  läfst,  wo  gewiffe  Unbequemlichkeiten  für  einen  folchen  beliehen,  d.  h.  keinerlei  gedeckte 
Wege  u.  f.  w.  angelegt  finde5j).  —  AMiuimkU  verwirft  auch  in  Infektionshofpitälcrn  die  offenen  Gänge, 
weil  fie  den  beabfichtigten  Schutt  nicht  bieten  und  zu  entbehren  find«**). 

Schliefslich  hat  man  auch  unterirdifche  Wege  angelegt.  Selbft  wo  man  die- 
felben  nur  zum  Leichentransport  benutzt,  können  fie  wie  alle  Verbindungsgänge 
zu  Uebertragungen  von  Krankheiten  und  zu  nicht  überwachbarem  ZufammentrefTen 
des  Perfonals  führen,  zumal  wenn  Ifoliergebäude  angefchloffen  find,  und  zu  Zeiten 
von  Epidemien.  Zum  Unterbringen  der  Rohrleitungen  genügen  zugängliche  Rohr- 
tunnel, welche  keine  oder  nur  eine  Verbindung  mit  den  von  den  Obergefchoffen 
abgefchloffenen  Unterbauten  erhalten  oder  wenigftens  abfchliefsbar  find.  Alle  unter- 
irdifchen  Wege  follen  ausreichend  belichtet  und  gut  gelüftet  fein. 

In  Nümlierg  haben  diefe  Gänge  2,oo m  Breite  und  2,i « m  Hohe ,  werden  am  Tag  durch  ftarke 
Drahtglastafeln,  nachts  durch  Glühlampen  erleuchtet  und  durch  Ahzugskanäle  in  den  Umfaffungsmauem 
der  anftofsenden  Gebäude  gelüftet.  Ihr  Fufsboden  liegt  bundig  mit  demjenigen  des  KelTel-  und  des  Kohlen- 
raumes. 

Alle  Wege  zwifchen  Gebäuden  find  thunlichft  kurz  anzulegen;  doch  follen  fie  571 
nicht  unmittelbar  an  Krankenaufenthaltsräumen   vorbeiführen.     Dies  bedingt  bei  "J""* 
einer  Lage  der  Wege  längs  der  Krankenbauten  einen  Abftand  von  ihnen,  was  Verbindung!. 
Abzweigungen  zu  den  Hingängen  nötig  macht.   Ift  es  unvermeidlich,  fie  gefchloffen 
zu  überdecken,  fo  wird  man  fchon  bei  der  Planung  der  ganzen  Krankenhausanlage 
auf  ihre  zweckmafsige  Anordnung  Rückficht  nehmen  müffen  und,  fo  weit  als  mög- 
lich, die  Hauten  nach  den  Gängen  anordnen  und  nicht  umgekehrt. 

Iu  dem  fchon  genannten  Militärhofpital  zu  BrUffcl  wurde  ihre  Einfügung  vom  Corps  mednal  ver- 
langt, als  die  Bauten  raeift  errichtet  waren,  was  Untlbcrliclitlichkeit  der  letzteren  zur  Folge  hatte. 

Die  Lage  einer-  oder  beiderfeits  gefchloffener  Gänge  wäre  am  unfehäd  lieh  den 
an  der  Oft-  und  Nordgrenze  oder  an  denjenigen  anderen  Seiten  des  Geländes, 
wo  nachteilige  Winde  herrfchen,  und  ihre  Führung  mufste  in  gerader  Linie  an  den 
Stirnfeiten  der  Gebäude  erfolgen,  von  denen  man  fie  durch  Luftungsgänge  trennen 
kann.  Dies  bedingt  aber  unter  Umftänden  eine  hierfür  geeignete  Ausdehnung  und 
Geftalt  des  Geländes,  würde  alfo  auch  die  Wahl  des  Grundftückes  becinflufien,  wenn 
alle  Gebäude  angefchloffen  werden  müffen.    Ueber  Gürtclftrafsen  fiehe  Art.  647. 

Die  Wege  zum  Leichenhaufe  find  fo  anzuordnen,  dafs  der  Leichentransport 
möglichft  wenig  von  den  Krankenaufenthaltsräumen  und  -Plätzen  im  Freien  gefehen 
wird.  Stallungen  für  Verfuchstiere  find  von  der  Leichcnkapelle  abfeits  zu  legen, 
um  Störungen  durch  das  Hundegcbell  zu  vermeiden. 

•**)  Siehe:  Rvunp.k.     (^Tarnungen  übci  den  liuu  und  Uctrieb  von  Krankcnh.'iiifern.    Bericht  errtattet  im  Austrage 
dei  Kultminiftcriunu.    Klin  Jahrbuch,  Bd.  4  \^-yi\,  S,  100 
**)  Siehe:  Ai.uwcscKi.it,  a   a.  O  ,  S.  »ty. 
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Die  unmittelbare  Umgebung  der  Baulichkeiten  foll  möglichft  waffer-  und  ftaub- 
Umgcbung    fre.  geha|ten  wercjen  gebotene  Erhöhung  uber  dem  Gelände  ift  fomit  für 

Gcb.mfc-     leichten  Ablauf  der  Rcgenwaffer  anzulegen  und  befonders  forgfaltig  dann,  wenn 
Dachrinnen  nicht  vorhanden  find,  wie  dies  bei  Notbauten  vorkommt. 

Im  Fricdrichshain  zu  Berlin  wurden  die  Bauten  mit  einem  0,*& m  breiten  Mofaikpflafter ,  im 
Kaifer  Frani  Jofeph  Spital  zu  Wien  mit  einem  Klinkerpflafter ,  in  Nürnberg  mit  teilweife  gepflafterten 
Fufswegcn  umgeben. 

Die  vor  den  Ein-  und  Ausgängen  der  Krankengebäude  anzulegenden  Rampen 
muffen  einen  leichten  Transport  von  Speifcn  und  Kranken,  letzteren  in  Bettwagen, 
auf  Rollftühlen  u.  f.  w.  ermöglichen,  daher  fehr  geringe  Steigung  und  eine  ent- 
fprechende  Oberfläche,  wie  z.  B.  durch  Mofaikpflafter,  erhalten.  Vor  den  Aus- 
gängen können  breite  und  erhöhte  Plätze  zum  Aufenthalt  von  nicht  bettlägerigen 
Kranken  und  zum  Aufftellen  von  Betten,  Tragbahren  und  Lchnftühlen  angelegt 
werden,  wie  bcifpielsweife  im  MarienHofpital  zu  Stuttgart  -  wo  jedoch  von  den 
Terraffen  Treppen  herabführen,  was  vermieden  werden  foll  — ,  in  Hamburg-Eppen- 
dorf  und  im  Epfom  Hofpital. 
573  Die  Wirtfchaftsgebäude ,   das  Leichenhaus,   das  Desinfektionshaus   und  die 

G»rtenan"»Sen.  Wohngebäude  für  Familien  erfordern  zugehörige  Höfe,  welche  meift  Reihenpflafter 
erhalten.  Bei  den  erftgenannten  Bauten  ift  dasfelbc  befonders  forgfaltig  zu  dichten, 
bezw.  durch  Zcmcntplatten  oder  einen  anderen  geeigneten  Belag  zu  erfetzen. 

Alle  hiernach  verbleibenden  Geländeteile,  auch  diejenigen  für  fpätere  Er- 
weiterung, follen  zur  Sicherung  der  Staubfreiheit  gärtnerifche  Anlagen  erhalten.  Die 
in  denfelben  anzuordnenden  Spazierwege  find  je  nach  ihrer  Bedeutung  l,:,o  bis  2,-,o  "» 
breit  zu  machen  und  fo  den  Geländebewegungen  anzupaffen,  bezw.  zu  erhöhen  und 
zu  befefligen,  dafs  fchnellcr  WalTerabflufs  von  ihnen  ermöglicht  wird,  unter  Umftänden 
zu  fchottern  und  mit  Kies  zu  befchütten,  um  fie  flaubfrei  zu  halten.  Die  Häufung 
von  Gartenwegen  ift  zwecklos.  Ueberflüffige  Wege  erfordern  nur  erhöhte  Unter- 
haltungskoften.  Im  Johns- Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  wurden  die  weiten,  zufammen- 
hängenden  Rafenflächcn  des  Mittclplatzcs  nur  von  wenigen  Wegen  durchfehnitten, 
wie  auch  im  Friedrichshain  und  in  Moabit  zu  Berlin.  Weite  Rafenflächen  find 
wohlthuend  für  das  Auge  und  bedürfen  keiner  häufigen  Reinigung.  Die  Ausdehnung 
der  Spazierwege  richtet  lieh  nach  dem  Umfang  der  nötigen  Bewegung  für  die  aufser 
Bett  Befindlichen,  braucht  fomit  nur  dort  gefteigert  zu  werden,  wo  die  Gärten  klein 
find,  bezw.  wo,  wie  in  Infektionskrankenhaufern,  für  die  einzelnen  Gebäude  gefonderte 
Gartenflächen  abgetrennt  werden.  An  diefe  Wege  find  an  geeigneten  Stellen  Aus- 
buchtungen für  Ruhebänke  und  in  der  Nähe  von  Kinderabteilungen ,  falls  nötig, 
Spiel-  und  Turnplätze  anzufchliefsen.  Inwieweit  fich  die  Gartenanlagen  und  die 
Führung  der  Wege  mit  der  leicht  eintretenden  Berührung  der  Kranken  aus  ver- 
fchiedenen  Abteilungen  vertragen,  ift,  je  nach  der  Art  der  vorhandenen  Kranken 
und  Gefchlechter,  im  Einzelfalle  namentlich  dort  feftzuftellen,  wo  örtliche  Verhältnifie 
die  Anlage  eines  gemeinfehaftlichen  Parkes  für  die  Kranken  anregen  können,  wie 
im  Carola-Haus  zu  Dresden,  oder  wo  Flächen  für  eine  künftige  Erweiterung  vorläufig 
unbebaut  bleiben. 

Die  Auswahl  der  Bäume  und  Struucher  für  die  Gartenanlagen  richtet  fich  nach 
den  klimatifchen  Verhäkniflen.  Will  man  bald  Schatten  erhalten,  fo  find  die  wider- 
ftandsfähigen,  fchnell  fich  entwickelnden  Arten  zu  wählen. 

Ihre  Verwendungsweifc  ift   fehr    verfchieden.      Teils   können   fie  trennende 
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Schirme  gegen  Winde  und  ftaubige  Umgebung,  gegen  das  Leichenhaus,  zwifchen 
verfchiedenen  Abteilungen  oder  zur  Hinderung  des  Verkehres  von  Kranken  mit 
Aufsenftehenden  bilden,  teils  zur  Befchattung  von  Wegen,  Plätzen  oder  gewiffen 
Gebäuden,  wie  Eishäufern,  Küchen  u.  f.  w.,  dienen.  Rubner  wiinfcht,  dafs  Bäume  und 
Sträucher  weit  umfaflender  angepflanzt  werden,  als  dies  meift  gefchieht;  befonders 
tuberkulofen  Kindern  bekommt  andauernder  Aufenthalt  im  Freien  gut6''5).  Wo  an- 
gängig, könnte  man  die  Anpflanzung  eines  kleinen  Gehölzes  in  Erwägung  ziehen. 
In  allen  Fällen  foll  die  Ueberficht  über  das  Gelände,  foweit  dasfelbe  zu  überwachen 
ift  und  feine  Aufsenlüftung  durch  Bäume  und  Sträucher  nicht  beeinträchtigt  werden. 
Die  nächfte  Umgebung  der  Gebäude  halt  man  von  beiden  frei  und  die  Bepflanzung  . 
ftuft  man  in  ihrer  Höhe  nach  den  Bauten  hin  ab. 

Im  Kaifer  Franz  Jofeph-Spital  zu  Wien  wurden  2600  hochftämmige  Häumc,  7400  höhere  und  7800 
mittlere  Sträucher,  fowie  700  Koniferen  angepflanzt Ki<l).  —  Im  Johns -Hopkins  Hofpital  zu  Baltimore 
kamen  die  auf  den  vorderen  TcrralTen  geplanten  Nadelholzgruppen  nur  am  Kufs  dcrfelben  und  in  G eftall 
junger  Pflanzungen  zur  Ausführung. 

Die  im  vorliegenden  Kapitel  aufgenommenen  Blockpläne  bieten  eine  grofse 
Zahl  von  zum  Teil  reizvoll  geplanten  Gartenanlagen,  welche,  unter  den  angegebenen 
Gefichtspunkten  beurteilt,  ein  fehr  lehrreiches  Material  für  folche  Entwürfe  an  die 
Hand  geben;  doch  find  diefelben  nicht  überall  in  der  dargeftellten  Weife  zur  Aus- 
fuhrung gelangt  und  öfter  zum  Vorteil  der  Gefamtwirkung  vereinfacht  worden. 
Gegen  Blumenbeete  oder  Rabatten  zwifchen  dem  Grün  wird  im  allgemeinen  nichts 
einzuwenden  fein;  ihre  Pflege  verteuert  aber  die  Unterhaltitngskoften ,  zumal  in 
grofsen  Anftalten,  beträchtlich. 

Für  die  Beamten  und  Pflegerinnen  find  entfprechende  Gartenteile  im  Anfchlufs 
an  ihre  Wohnungen  abzugrenzen.  In  manchen  Anftalten  werden  auch  Wirtfchafts- 
gärten  verlangt,  wie  im  HöpUal  St.-Iiloi  zu  Montpellier. 

Hie  Einfriedigung  des  Grundftückes  ift  bisher  meift  durch  Mauern  erfolgt.  Ihr  »74- 
Hauptzweck  foll  fein,  die  allgemeine  Sicherheit  der  Anftalt  zu  erhöhen,  den  Verkehr Einf,,e<1,gu 
der  Kranken  mit  Aufsenftehenden  zu  hindern  —  welcher  zu  Mifsbräuchcn,  zur  Ein- 
führung fchädlicher  Nahrungsmittel  u.  f.  w.  geführt  hat  —  und  die  Kranken  vor  Störungen 
von  aufsen  zu  fchützen.  Bei  ausgedehntem  Gelände  hat  dies  keine  Nachteile  für 
die  Kranken.  Ift  dasfelbe  aber  eingeengt,  fo  fchädigt  eine  Ummauerung  den  Zutritt 
der  Luft,  welche  nur,  wo  ftarke  Winde  herrfchen,  an  diefer  Windfeite  abgehalten 
zu  werden  braucht,  beengt  den  Ausblick  der  Kranken  aus  allen  Erdgefchofsräumen 
und,  wenn  fie  lieh  im  Garten  befinden,  über  diefen  hinaus.  Auch  hindern  Mauern 
wegen  ihres  Schattens  das  Gedeihen  gärtnerifcher  Anlagen  längs  der  Südfeite  des 
Grundftückcs.  Schon  die  alten  Pefthofpitäler  zeigen,  dafs  eine  einfache  Mauer  eine 
Sicherheit  gegen  den  Verkehr  mit  Aufsenftehenden  nicht  bietet,  da  man  doppelter 
Ummauerungen  bedurfte.  Aldwinckle  fchlägt  vor,  die  neutrale  Zone  in  Infektions- 
hofpitälern  durch  Herftellung  einer  äufseren  Mauer  und  eines  inneren  Gitters  zu 
begrenzen. 

Die  einzige  Bedingung,  welche  Johns  Hopkins  bezuglich  der  Bauausführung 
des  von  ihm  für  Baltimore  geftifteten  Krankenhaufes  ftellte,  bezog  fich  auf  die  Ein- 
friedigung durch  Gitter.  Der  Krankenhausgarten  follte  zugleich  eine  Zierde  der  Stadt 
bilden.    Dcmentfprechend  erhielt  das  Krankenhaus  eine  einfache  Gitterumzäunung, 


<■»*)  Siehe:  R'  Bnkk.  a.  a.  O  .  S.  91  , 

*M)  Siehe:  Jahrbuch  der  Wiener  k.  k  Kr;tnkerunfU!ten,  Jahrs.  '  <i«9*)     Wien  und  Ui|»rig  1693.    S.  n8. 
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wie  auch  St.  Marylebone  in  London  u.  a.  Eine  folchc  hat  den  grofsen  Vorzug,  dem 
Krankenhaus  manches  von  dem  Abfchreckenden  zu  nehmen,  welches  die  Anftalts- 
pflege  infolge  von  Vorurteilen  im  Volke  noch  vielfach  hat.  Das  Störende,  was 
durch  Stehenbleiben  von  Müfsiggängern  oder  Kindern  an  Gittern  für  die  Kranken 
eintreten  kann,  zeigt  fich  in  befonders  unangenehmer  Weife,  wenn  eine  Ummauerung 
an  einzelnen  Stellen  von  folchen  durchbrochen  wird.  Unzweckmäfsig  find  deshalb 
auch  halb  hohe  Mauern  mit  aufgefetzten  Gittern,  welche  Kinder  zu  Kletterübungen 
veranlaflen.  Erfetzt  man  die  Mauer  in  ganzer  Länge  durch  Gitter  auf  Sockeln, 
welche  die  Anftalt  vor  Hunden  u.  f.  w.  fchützen,  fo  wird  der  Einblick  für  Vorüber- 
,  gehende  zur  Gewohnheit  und  entbehrt  des  Reizes  der  Neugierde.  Der  Verkehr  der 
Kranken  mit  aufsen  läfst  fich  durch  Anordnung  der  Wege  in  genügendem  Abftand 
vom  Gitter  oder  durch  Anpflanzung  von  Sträuchern  hindern,  wo  die  Wege  ihm 
näher  kommen. 

An  denjenigen  Stellen,  wo  gewiffe  Vorgänge  im  Krankenhaufe  dem  Auge  des 
Publikums  entzogen  werden  follen,  wie  an  den  Einbringungsftellen  von  Schwer- 
kranken und  am  Leichenhof,  auch  an  Strafsen,  deren  zu  lebhafter  Verkehr  beun- 
ruhigend auf  Kranke  wirken  kann,  wird  man  die  Einfriedigung  hingegen  durch 
Mauern,  bezw.  undurchsichtige  Thorc  hcrftellcn  muffen. 

Innerhalb  des  Geländes  benötigt  nur  der  Leichenhof  eines  folchen  Abfchluffes. 
Die  Abtrennung  der  Gärten  für  die  Infektions-  oder  anderen  Abteilungen,  auch  der- 
jenigen für  Beamte  u.  f.  w.  erfolgt  fchon  jetzt  meift  durch  Gitter,  unter  Anordnung 
der  befprochenen  Schutzmafsregeln,  wo  fie  für  nötig  gehalten  werden. 

Im  Kaifer  Franz  Jofcph- Spital  zu  Wien  ift  die  Infektionsabteilung  durch  Drahtgeflecht  auf 
einer  O.oo  m  hohen  Mauer  mit  Gebufch  und  dicht  verwachfener  Hecke  davor  abgetrennt;  Thore  und 
Thltren  beliehen  aus  Drahtgeflecht. 

Die  architektonifche  Ausbildung  der  Krankenhäufer  hat  in  England  und  Frank- 
GeßaWung-  reich  öfter  zu  einer  reichen  Gestaltung  diefer  Gebäude  geführt,  die  mit  ihren  Zwecken 
nicht  im  Einklang  fteht.  Sir  R.  Wallace  ftellte  feinem  Architekten  bei  Errichtung 
des  Hcrtford-Hofpitals  zu  Paris  die  Bedingung,  dafs  diefe  Anftalt  in  ihrer  Erfcheinung 
an  alles  erinnern  dürfe,  nur  nicht  an  ein  Krankenhaus  und  ftellte  die  Mittel  für 
eine  reiche  architektonifche  Ausbildung  zur  Verfugung. 

Ein  palaftartiges  Ausfehen  von  Krankenhäufern  ift  den  Architekten  oft  feitens 
der  Aerzte  zum  Vorwurf  gemacht  worden.  Auch  in  deutfehen  Schriften  finden  fich 
Tadel  gegen  die  Architekten ,  welche  beim  Krankenhausbau  nach  palaftartigen 
Wirkungen  ftreben,  jedoch  ohne  Belege  hierfür  in  deutfehen  Anftalten.  Wenn  man 
bei  Gcftaltung  kleiner  Krankenhäufer  in  vereinzelten  Fällen  in  neuefter  Zeit  zu  weit 
gegangen  ift,  fo  mögen  fie  namhaft  gemacht  werden.  Allen  anderen  Krankenhäufern 
bei  uns  aus  alter  und  neuer  Zeit  kann  man  eher  den  Vorwurf  einer  zu  vermeidenden 
Nüchternheit  als  denjenigen  des  Reichtumes  machen.  Vielleicht  verwechfclte  man 
Maffenwirkungen ,  wie  fie  in  den  Korridorbauten  (fiehe  Art.  14  u.  17,  S.  9  u.  10) 
erzielt  wurden,  mit  palaftartiger  Gcftaltung. 

Ein  Krankenhaus  foll  dem  Kranken  den  Aufenthalt  in  der  eigenen  Wohnung 
thunlichft  erfetzen,  daher  fo  weit  eine  folchc  Gcftalt  den  befonderen  hygienifch- 
technifchen  Forderungen,  die  in  diefem  Heft  befprochen  find,  nicht  Zwang  anthut, 
im  Inneren  und  Aeufsercn  einen  wohnlichen  Charakter  erhalten. 

Bei  den  heutigen,  mehr  oder  weniger  in  Einzelgebäude  aufgelöften  Kranken- 
häufern ift  die  Gefahr  ihrer  kafernenmäfsigen  Erfcheinung  durch  diefe  Bauart  nicht 
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befeitigt,  aber  eine  anziehende  charakteriftifche  Geftaltung  der  einzelnen  Gebäude 
und  Gebäudeteile  ohne  unnütze  Zieraten  fehr  wohl  möglich.  Wo  bei  den  Bauten 
auf  architektonifche  Glieder  und  Zieraten,  welche  in  Ecken  und  auf  Flächen  Staub- 
ablagerungen zulalTcn,  auch  im  Acufseren  thunlichft  verzichtet  werden  foll,  bleiben 
eine  fachliche  Gruppierung,  eine  Belebung  der  Fläche  durch  Farbe,  Malerei  oder 
Mofaik,  die  Veredelung  durch  finnigen  figürlichen  Schmuck,  die  charakteriftifche  Ge- 
ftaltung der  Fenfter  (fiehe  Art.  53  u.  76,  S.  32  ff.  u.  45),  der  Loggien,  Terraffen  u.  f.  w. 
offen.  Wenn  beschränkte  Mittel  zur  Verfügung  ftehen,  fo  wird  man  für  ein- 
zelne zu  fchmückendc  Bauteile  Stifter  heranziehen  können,  wie  dies  im  Kirchen- 
bau gefchieht.  Dringender  noch  als  dort  bedürfen  Genefende,  Beziehende  der 
Kranken  und  Pflegende  einer  gewiffen  Anmut  der  Krankenftätte.  Dafs  an  folchen 
freien  Stifttingen  in  diefer  Richtung  zu  viel  gefchchen  wird,  ift  nicht  zu  befürchten. 
Oefter  hat  man  auch  heute  derartigen  Schmuck  hinzugezogen,  wenn  auch  nicht  immer 
an  der  richtigen  Stelle  und  in  wirkungsvoller  Art.  In  erfter  Linie  wird  ein  folcher 
am  Haupteingang  zum  Krankenhaufe  und  an  der  Kapelle  erwünfeht  fein,  wie  dies 
in  früheren  Zeiten  gefchehen  ift. 

Der  Eingang  zum  Krankenhaufe  foll  einen  einladenden  Charakter  haben.  Dem- 
entfprechend  find  Einfahrt,  Vorhalle  oder  Vorhof  in  würdiger,  aber  anziehender 
Weife  zu  geftalten. 

Alte  Bcifpicle  von  Schutzdächern  vor  dem  Eingang  find  diejenigen  des  alten  Hote/Dieu  zu  Paris*'-') 
und  des  alten  //<?/</<»/  zu  Beaune ••'").  —  Vorhallen,  wie  zur  Zeit  der  KcnaifTance,  werden  heute,  wenn  auch 
in  veränderter  Geftalt,  wieder  Bedürfnis  für  die  Befuchenden,  welche  fich  fchon  vor  der  Bcfuchszeit  ein- 
finden und  eines  Obdaches  zum  Schutz  vor  der  Witterung  bedürfen. 

Hallenartiges  Anfehen  erhielten  die  vom  Ilaupteingang  durchbrochenen  Verbindungsbauten  zwifchen 
den  auf  zwei  Baukörper  verteilten  Verwaltungsräumen  in  Laribtißirt,  im  neuen  Hotel-  Dieu  zu  Paris  und 
im  Friedrichshain  zu  Berlin.  —  In  Nürnberg  wurde  die  Einfahrt  des  neuen  Krankcnhaufes  flatilich  aus- 
gebildet. —  Das  mächtig  wirkende  Portal  von  Sic- Eugcnie  zu  Lille  hat  ungeachtet  des  bildnerifchen 
Schmuckes  einen  zu  ernften  Charakter.  —  Für  den  Eingang  des  Maricn-Ilofpitals  zu  Stuttgart  lliftete  der 
Verein  zur  Förderung  der  Kund  eine  Marienftatuc. 

Wo  die  Kapelle  im  Hauptgebäude  liegt,  kann  man  in  kleineren  Kranken- 
häufern  ihre  Front  zur  Steigerung  der  Wirkung  des  Einganges  benutzen. 

Dies  hat  Schmieden  in  Bernlturg,  Ballenfledt  und  Brix  gethan.  —  Auch  in  St.  Marylebone  zu 
London  ift  dies  von  Snell  in  geeigneter  Weife  erfolgt. 

In  gröfseren  Anftaltcn  und  überall,  wo  fich  hinter  dem  Eingangsbau  Gärten, 
bezw.  Krankengebäude  befinden,  wird  man  aber,  der  alten  Uebcrlieferung  gcmäfs, 
die  Kapelle  möglichft  auch  von  den  letzteren  aus  fichtbar  machen.  Mit  Unrecht 
wurde  bei  uns  oft,  wo  fie  eine  folche  Lage  erhielt  oder  frei  zwifchen  den  Ab- 
teilungen liegt,  ihre  aufscre  Erfcheinung  zu  Gunftcn  ihres  Inneren  vernachläffigt. 
Das  Aeufsere  ift  von  den  Sälen,  Tagräumen  oder  anderen  Aufenthaltsraumen 
der  Kranken  und  Pflegenden  zu  fehen.  Aufsen  kann  ein  cntfprcchcnder  Schmuck 
auf  das  Gemüt  vieler  wirken,  während  das  Innere  nur  den  Pflegenden,  den  aufser 
Bett  befindlichen  Kranken  aber  nur  bei  günftiger  Witterung  und  in  proteftantifchen 
Gegenden  nur  an  Sonn-  und  anderen  Fe ft tagen  zugänglich  ift. 

Wenn  in  vorftehendem  eine  würdige  und  zugleich  freundliche  Geftaltung  der 
Krankenhäufer  und  ein  bedeutfamer  Schmuck  an  geeigneten  Stellen  gefordert  werden, 
infoweit  desfelben  eine  folche  Stätte  des  Leidens  vom  mcnfchlichcn  Standpunkt 
aus  in  höherem  Grade  bedarf,  als  man  bisher  anerkannt  hat,  fo  foll  man  lieh 

**'•)  Siehe:  Htrssos,  a.  a.  O  ,  T;,f.  bei  S.  480. 
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vor  Uebertreibungen  hüten.  Hohe  Kuppeln,  architektonischer  Formenreichtum,  ge- 
waltfamc  Gruppierung  eines  Gebäudes,  nur  um  malerifche  Wirkungen  zu  erzielen, 
find  für  Anftalten,  in  denen  jede  überflüffige  Zuthat  auszufchliefsen  ift,  wo  die  Ucbcr- 
wachung  die  möglichfte  Klarheit  und  Ueberfichtlichkcit,  die  Bcfonnung  und  Lüftung- 
alle  unnützen  An-  und  Aufbauten  verbieten,  zu  vermeiden.  Dies  entfpricht  auch 
der  meift  vorliegenden  Notwendigkeit,  mit  dem  Geld  zu  fparen.  Sind  reichere  Mittel 
vorhanden,  fo  füllten  fic  zu  reichlicher  Erwerbung  von  Gelände  benutzt  werden,  was 
mehr  Freiheit  für  ein  glückliches  Zufammenwirken  der  Gebäudegruppen  mit  den 
Gartenanlagen  zu  einheitlichen  Bildern  giebt.  Hier  liegt  ein  noch  wenig  bearbeitetes 
Feld  für  künftlerifche  Bethätigung.  Die  alten,  aus  gleichförmigen  Krankengebäuden 
fich  zufammen fetzenden  Anftalten  werden  bei  uns  immer  feltener.  Die  gröfsere  Viel- 
fältigkeit ihrer  Baukörper  kann  eine  freiere  Gruppierung  oder  ein  Zufammenfaffcn  der 
einzelnen  Teile  zu  einem  reizvollen  Gcfamtbild  ermöglichen,  wobei  die  zwifchen  den 
Bauten  und  Gruppen  anzuordnenden  Gartenanlagen,  Baumgruppen  und  -Reihen  mit- 
zuwirken geeignet  find.  Ein  in  diefem  Sinn  auszugeftaltendes  Krankenhaus  bedarf 
allerdings  einer  Kraft,  die  aufser  den  vielfachen  technischen  Erforderniffen  folchcr  An- 
ftalten auch  der  künftlcrifchen  Gestaltung  der  einzelnen  Bauten  und  dem  Zufammen- 
ftimmen  derfelben  zu  einem  Ganzen  gewachfen  ift.  In  dem  Unterlagen  des  Heran- 
ziehens einer  derartigen  Kraft  von  der  erften  Planung  des  Krankenhaufes  an  bis  zu 
feiner  Vollendung  ift  die  Urfache  der  nüchternen  Geftaltung  vieler,  auch  neuer 
Krankenhäufcr  zu  fuchen.  Einer  folchen  Kraft  wird  es  auch  bei  befcheideneren  Mitteln 
gelingen,  derartigen  Anftalten,  wie  vereinzelte  Beifpiele  zeigen,  einen  anziehenden 
Charakter  zu  geben,  ohne  den  hygienifch-technifchen  Bedingungen  Zwang  anzulegen. 


3)  Wafferverforgung. 

57«.  Ueber  die  Wafferverforgung  von  Gebäuden  im  allgemeinen  liehe  Teil  III,  Bd.  4 

(Abt.  IV,  Abfchn.  4,  D)  diefes  Handbuches*.  Die  Feftftellung  des  Wafferbedarfes 
in  Krankenhaufcrn  nach  dem  thatfächlichen  Verbrauch  begegnet  infolge  ungenügen- 
der, auch  in  der  Art  der  Angaben  abweichender  Veröffentlichungen  Schwierigkeiten, 
da  die  Einheitswerte  teils  nach  der  Zahl  der  anwefenden  Kranken,  teils  nach  der- 
jenigen der  geplanten  Betten  oder  auch  nach  der  Gefamtbevölkerung  der  Anftalt  — 
Kranke  und  Perfonal  zufammen  —  berechnet  werden,  wobei  im  letzteren  Fall  die 
Mitteilungen  wieder  nach  der  Zahl  der  Anwefenden  oder  nach  der  geplanten  Ge- 
famtbevölkerungszahl  erfolgen.  Auch  fehlt  meift  die  Trennung  des  Wafferverbrauches 
in  den  Krankengebäuden  von  demjenigen  in  den  übrigen  Bauten,  im  befonderen  in 
der  Wafchküchc  und  in  den  Gartenanlagen. 

Aus  der  nebenftehencen  Zufammenftellung  einiger  folchcr  Angaben  geht  die 
beträchtliche  Steigerung  des  Wafferbedarfes  in  neuerer  Zeit  hervor,  welcher  im  Urban 
zu  Berlin  durchschnittlich  täglich  G'»0 1  für  1  Kranken  betrug  und  in  amerikanischen 
Krankenhaufcrn  und  Irrenanftalten  oft  über  8<H)1  fteigt,  wovon  jedoch  nach  Gerhard  ein 
guter  Teil,  befonders  bei  Anwendung  felbftthätiger  Spülkaften  für  Spülabortc  und 
Pifibirs,  nutzlos  vergeudet  wird. 

Der  hüchfle  Tagesverbrauch  bezieht  lieh  in  Moabit  auf  einen  Beftand  von  600  Kranken  bei  839  vor- 
handenen Retten.  Bei  Vollbelag  würde  fich  der  fommerliche  Hüchflbetrag  geringer  flellen,  da  fich  das 
Sprengwaffer  «Linn  auf  mehr  Betten  verteilt. 

Die  erforderliche  Menge  an  Garten-,  bezw.  Sprengwaffer  ift  immer  getrennt  zu 
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577- 
CefchatTcnheit 

Waffen 


veranfchlagen,  da  diefelbe  je  nach  Ausdehnung  und  Pflege  der  unbebauten  Flächen, 
fowie  nach  der  gröfseren  oder  geringeren  Durchläffigkcit  des  Untergrundes  ver- 
fchieden  ift.. 

Die  Norm  des  Deutfchen  Vereins  für  üas-  und  WalTerfachmänncr  fetzt  für  1  qm  Strafscnpflaflcr  1,» 
fUr  chauffierte  Sirafsen  und  Gartenanlagen  l,s  1  zu  einmaliger  Befprengung  an. 

Im  Friedrichshain  zu  lierliti  und  im  Kaifer  Kranz  Jofeph  Spital  zu  Wien  waren  l,j  beiw.  0,«  1  für 
1  V"  unbebauter  Fläche  in  Anfchlag  gebracht. 

Die  Wafchkuche  im  Krankenhaus  ftellt  heute  fehr  beträchtliche  Anforderungen 
an  den  Wafferverbrauch. 

Im  llotital  I.acnnec  zu  Tari*  waren  auf  Grund  der  Vorarbeiten  für  die  neue  Wafchanftak  für  1  kg 
Wäfchc  60  bis  80  1  Waficr  erforderlich,  und  der  auf  6000  kK  berechneten  Anüalt  wurden  600  cbln  täglich  ge- 
fiebert, um  bei  gefleigertcm  Wäfchebcdarf  genügen  zu  können,  was  100 '  für  l  kg  entfpricht.  Nach  Art.  484 
(S.  281)  find  durchschnittlich  in  Lagune?  2,n  «*d  in  der  Chantc,  cinfchliefslich  ihrer  Maltrniti,  8,u  kg 
gewafchen  worden;  für  jede*  Hell  in  diefen  Anftalten  waren  fomit  218,  bezw.  317  1  Waffcr  vorgefehen. 
•Im  Kaifer  Franz  Jofeph-Spital  zu  Wien  kamen  200  1  für  I  Bett  in  Anfchlag. 

Wo  viel  oder  ausfchliefslich  Hautkranke  verpflegt  werden,  befonders  auch  bei 
Krätzekranken,  kann  der  Bedarf  an  Wäfche  über  die  vorftehend  genannten  Mengen 
noch  hinausgehen.  Dasfelbe  wird  überall  bei  Epidemien,  vor  allem  bei  Cholera,  der 
Fall  fein.  Der  Bedarf  an  Hauswaficr  verringert  fleh  in  kleinen  Anftalten,  befonders 
wo  keine  Schwemmkanalifation  vorhanden  ift.  Anderfeit9  wird  dort,  wo  viele  Bäder 
zu  verabreichen  und  wo  ausgedehnte  Polikliniken  geplant  find,  deren  Mehrbedarf 
zu  berück  ficht  igen  fein. 

Hiernach  ift  der  Wafferbedarf,  bis  man  für  den  wirklichen,  heute  nötigen  Ver- 
brauch in  Krankenhäufern  verschiedener  Art  weiteres  Material  gefammelt  hat,  in  jedem 
Hinzelfall  zu  fchätzen.  Da  nach  dem  heutigen  Standpunkt  der  Krankenhaushygiene, 
wenn  irgend  thunlich,  für  Schwemmkanalifation,  Reinigungs-  und  VVafchzwecke,  für 
Bader,  Dampfkeffel,  fowie  Feuerlöfchzwecke  reichlich  Waffcr  zur  Verfügung  ftehen 
foll,  wird  man  die  Anlage  lieber  zu  hoch  als  zu  niedrig  bemeffen,  vor  allem  aber 
die  angenommene  Waflermengc  auch  fichern  muffen. 

Im  allgemeinen  Krankenhaufe  zu  Wien  inufste  man  die  Wäfche  fchon  feit  1859  auswärts  wafchen 
lalTcn,  weil  in  der  Anftalt  infolge  des  Wachfens  der  Vorflädte  Waffcnnangel  eintrat. 

So  weit  das  Waffcr  im  Krankenhaufe  oberirdifch  Verwendung  findet,  foll  es 
frei  von  Beftandtcilen  fein,  welche  bei  feiner  Benutzung  nachteilige  oder  fchädliche 
Wirkungen  hervorrufen  können,  wozu  eine  chemifche,  mikrofkopifche,  baktcriologifche, 
und  zur  Sicherung  vor  Verunreinigungen  der  Bezugsquelle  eine  örtliche  Prüfung 
nötig  ift,  die  am  fachgemäfseften  unter  Hinzuziehung  eines  Arztes  oder  Medizinal- 
beamten  erfolgt. 

Im  befonderen  mufs  alles  Trinkwafler  und  das  Gebrauchswaffer  zum  Wafchen, 
zum  Spülen  und  zur  Wäfchcbehandlung  frei  von  Krankheitskeimen  fein;  doch  ift  für 
die  letzteren  Zwecke  auch  ein  Waffer  verwendbar,  welches  diefer  Forderung  entfpricht 


***)  Siehe    1'AkkKs,  E     .1  imtHnal  <;/  fractual  hygimt.    &   Au-g.    London  1891.    S.  34. 
*•»)  Siehe:  Hl'»«,  a   .1   O.,  S.  349. 

Siehe.  Drr.ES,  L.    Das  Krankenhaus  und  die  Kafernc  der  Zukunft.    München  iR8a.    S  354 
•«I  Siehe:  Wiivi  ,  Tu     Handbuch  der  HyKiene     Bd.  V,  Abth.  1.    Jen»  .896.    S.  tc,x. 
r';l)  Siehe-  H.V.kyikvik,  »■  a.  O  ,  S.  tj. 

Sieln-:  Jinu,  a'/tygtfKi.  »S94,  S.  149  ff. 

Siehe:  Ev^r,  <*   H.    lJie  KLinkenh^ufer,  ihre  Einrichtung  und  Verwendung,    a.  Aufl.    Berlin  1S68.    S.  17. 
**"•)  Siehe-:  Feit  fuhr  ift  zur  Eröffnung  de»  neuen  Krankel  häufe«  der  Stadt  Nürnberg.    Nürnberg  »898.    S.  158. 
Ml)  Siehe:  Pi  eil  >:K.  .1    .i.  O  ,  S  J, 

«*sj  Siehe:  L>;e  ötTei:lliuhe  Gefundhi-iK.  und  Krankenpflege  der  Sudt  Rirliti-    Berlin  «890.    S.  130- 
•«•1  Siehe   J.ihrl: licIi  der  Wiener  k.  k.  Kraukenanrtalttn,  J:ihr(t  j  (1S911.    Wie«  und  Leipzig  1893.   S.  14».  —  Je  »00  I 
für  700  Kranke  und  1<*0  >  für  ,00  Angeftelllc,  fomit  S"*  1  für  jede»  .1er  geplanten  610  lietten,  worein  JOOl  für  die  Wafchkuche. 
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und  nur  in  appetitlicher  Hinficht  oder  wegen  höherer  Temperatur  zum  Trinkwaffer 
fich  nicht  eignet. 

Nach  Flügge'10)  find  viele  der  im  Wafler  beobachteten  Mikroorganismen  im  (lande,  unmittelbare 
Gcfnndheitsftörungen  hervorzurufen.  Grofse  Mengen  von  Gärungs-  und  Fäulniserrcgern  können  abnorme 
Zerfetzungen  des  Darminhaltes  hervorrufen.  Cholera-  und  Typhusbacillen  gelangen  durch  oberflächlichen 
Zuflufs  in  das  Wafler.  Ein  hoher  Gehalt  von  Kitraten  und  Chloriden  deutet  auf  flarke  Bodenverunreinigung 
hin,  kann  jedoch  nicht  als  ein  Zeichen  von  Infektionsgefahr  angefehen  werden.  BelTer  »ein  reichliches, 
wenn  auch  chemifeh  nicht  fo  tadrllofrs  Waffcr  als  ein  in  fpärlicher  Menge  geliefertes,  aber  von  Nitraten 
und  Chloriden  freies». 

Eine  Beimengung  von  Eifen  macht  das  Wärter  beim  Stehen  unappetitlich,  auch 
für  Wäfche,  Thee-  und  Kaffeebereitung  unbrauchbar  und  kann  die  Entwicklung  von 
Crcnothrix  befördern,  weiche  die  Leitungsrohre  verftopft.  Auch  Mangan  hat  die 
letztere  Eigenfchaft.  Ein  grofser  Gehalt  an  Kalkfalzen,  namentlich  Calciumfulfat, 
wird  nach  Flügge1'11)  von  manchen  Menfchen  fchlecht  vertragen  und  ruft  Ver- 
dauungsftörungen  hervor.  Sehr  hartes  Waffcr  ift  zum  Kochen  verfchiedener  Speifen 
(Hülfenfrüchte,  Thee  und  Kaffee)  ungeeignet;  hartes  Waffer  erfordert  beim  Wafchen 
ftarken  Seifenverbrauch  und  bildet  viel  KefTelftein.  Von  folchen  Verunreinigungen 
mufs  das  Wafler  vor  feiner  Verwendung  befreit  werden. 

Wo  eine  öffentliche  Anlage  die  geforderte  Waffermenge  fichert,  erleichtert  fich  "s- 
der  Betrieb,  wenn  der  Gefamtbedarf  durch  fie  befchafft  wird.   Ift  eine  eigene  Wafler-  gewi„nu 
gewinnung  für  das  Grundftück  anzulegen,  fo  kommt  in  erfter  Linie  die  Entnahme 
von  GrundwafTer  durch  Benutzung  von  Brunnen  oder  Quellen  in  Betracht. 

Für  die  Reinheit  von  GrundwafTer  ift  es  wichtig,  ob  Ortfchaften,  namentlich  ftark  gedungenes 
Land  (Gärten,  oder  was  belTcr  ift,  Wiefe  und  Wald),  im  Gebiet  der  Waflerentoahme  liegen,  dafs  keine 
unterirdifchc  Verbindung  mit  Gruben,  Kanälen  u.  dergl.  befteht  und  dafs  die  Schicht  gewachfenen  Böllens 
bedeutende  Stärke  hat;  denn  durch  Spalten,  Wuhlgänge  und  andere  gröbere  Verbindungswege  können 
Verunreinigungen  in  das  GrundwafTer  gelangen.  Quellen  find,  auch  wenn  djs  Wafler  anfeheinend  aus 
grofser  Tiefe  kommt,  bezüglich  weniger  tiefer  Zuflüflc  zu  prüfen*71). 

Hat  man  die  Wahl  zwifchen  gleichwertigem  Brunnen-  und  Quellwaffer,  fo 
entscheidet,  was  relativ  billiger  ift.  Brunnenwaffer  erfordert  eine  Hebeanlage, 
Quellwaffer  unter  Umftänden  keine,  aber  längere  Leitung,  welche  vor  Verunreini- 
gungen gefiebert  werden  mufs.  Brunnen  follen,  um  vor  Verunreinigungen  gefchützt 
zu  fein,  die  Geftalt  von  Röhrenbrunnen  haben.  Gegrabene  Brunnen  gewähren,  auch 
wenn  fie  ausgemauert  und  zementiert  find,  nach  Robert  Koch  nie  einen  fieberen 
Schutz  gegen  Infektion"73). 

Sie  muffen,  um  letzteren  zu  bieten,  auch  tief  gefenkt  werden,  find  feillich  völlig  undurchdringlich 
zu  mauern  und  dicht,  erforderlichenfalls  durch  eine  Filterfchicht ,  l.oo  bis  \,u«m  mächtig,  unter  der  F.rd- 
bodenoberfläche  abzudecken.  Das  Brunnenrohr  foll  auf  einem  über  der  Umgebung  erhöhten  Tunkt  flehen, 
und  die  Pumpe  ift  an  ein  unterirdifches  feitliches  Saugrohr,  entfernt  vom  BrunncnkcfTel ,  anzufchliefsen. 
Die  Infektionsgefahr  folchcr  Brunnen  beftcht  aber  faft  immer014). 

Im  Friedrichshain  und  in  Tcmpelhof  zu  Berlin  war  bei  Anlage  der  Anftalten  nur  Brunnenverforgung 
vorgefchen.  Im  Frietlrichshain  wurden,  da  ein  Brunnen  das  geforderte  WafTcr  nicht  lieferte,  deren  zwei 
angelegt,  zwifchen  letzteren  eine  Kanalverbindung  hcrgeftellt,  und  zwei  kombinierte  Dampfpumpen  konnten 
je  nach  Stellung  der  Schieberhäline  einzeln  oder  zugleich  faugen.  Später  ill  der  Anfchlufs  an  das 
ftädtifche  Waflerwerk  erfolgt. 

In  der  neuen  herzoglichen  Krankcnanflalt  zu  Braunfchweig  wird  das  l'ntergTundwaffer  in  9  Brunnen 
die  auf  dem  Grundftück  verteilt  lind,  aufgefangen  und  mittels  einer  Saug-  und   Druckpumpe  in  den 

Siehe:  Flicck,  a.  a.  Q.r  S.  k>.j  lt.,  10S  u.  »13. 
«")  Siehe  ebendaf,  S  aui. 
••')  Si«he  ebendaf.,  S.  19a  ff.  u.  ji8  IV 
«»)  Siehe:  Kock,  a.  a.  O.,  S.  30. 
«'♦)  Siehe:  Fu:wi,  a.  1.  O  ,  S.  al6. 
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fch in iedcei fernen  Hochwaffcrbehälter  befördert.  Die  Wandungen  der  in  der  Sohle  4,10  m  weiten,  ring- 
förmigen Brunnen  find  aus  Zementbeton  hergeflellt  und  im  unteren  Teil  bis  3  m  unter  Grundwaffcr  durch 
Einfügen  von  kupfernen  Sieben  durchläffig  gemacht. 

Flufswafler,  welches  zum  Trinken  nur  verwendet  werden  kann,  wo  feine  Tem- 
peratur im  Sommer  nicht  höher  fteigt,  als  fich  mit  der  notwendigen  Frifche,  die  ein 
TrinkwaflTer  in  Krankenhäufcrn  befitzen  füll,  vertragt,  mufs  ftets  gereinigt  werden, 
da  feine  BefchafTenheit  grofsen  Schwankungen  unterliegt.  —  Meteorwafler,  das  feines 
unregelmäfsigen  Falles  wegen  in  unterirdifchen  Ciftcrnen  zu  fammeln  ift,  hat  faden 
Gefchmack  und  enthält  zahlreiche  Mikroorganismen.  Das  Dachwafler  von  Kranken- 
gebäuden, über  denen  fich  Abluftkanälc,  Dachreiter  u.  f.  w.  öffnen,  ift  mit  Vorficht 
zu  benutzen,  auch  wenn  man  bei  Rcgenfälien  in  der  erften  Zeit  den  Zuflufs  zum 
Behälter  abfperrt,  bedarf  daher  für  Gebrauchszwecke  gleichfalls  der  Reinigung.  — 
Das  Waffer  aus  Landfeen  ift  nach  Flügge  schemifch  und  bakteriologifch  verhältnis- 
mäfsig  rein;  doch  kommen  auch  hier  grofse  Schwankungen  vor  und  ift  eine  Be- 
urteilung nur  von  Fall  zu  Fall  möglicht*75). 
S7>-  Die  Benutzung  mehrerer  folcher  Bezugsquellen  wird  namentlich  in  gröfseren 

Bciug^ueiun.  Anftalten  öfter  erforderlich,  um  reichliche  Mengen  von  Waffer  zu  befchaffen. 

So  entnahm  man  im  Hotel •  Dieu  zu  Paris  das  Gebrauchswaffer  der  Seine  und  in  LariMfiirt  da- 
felbft  dem  Canal  dt  l'Ourc,-/,  das  Trinkwaffer  aber  der  ftädtifchen  Leitung.  In  Montpellier  liefert  das. 
letztere  die  Lez,  im  Kaifer  Franz  Jofeph -Spital  zu  Wien  die  Ilochqucllenleitung ,  während  hier  das  Ge- 
brauchswaffer  einem  eigenen  Brunnen  entnommen  wird. 

Auch  die  Sicherung  einer  ununterbrochenen  Waffergewinnung  bei  Betricbs- 
ftörungen  oder  für  den  Fall  von  Feuersgcfahr  und  unerwartet  gefteigertem  Bedarf 
kann  Urfache  von  Doppelanlagen  oder  von  Verbindungen  folcher  untereinander 
werden. 

Pas  Rudolf  Virehm- Krankenhaus  in  Berlin  foll  eigenes  Pumpwerk  zur  Verforgung  für  den 
täglichen  Höchflbedarf  und  für  Notfälle  Anfchlufs  an  die  Wafferleitung  erhalten.  —  In  Braunfchweig 
wurde  da*  durch  Brunnen  verforgie  Hochrcfcrvoir  für  folchc  Fälle  an  die  flädtifche  Leitung  an- 
gefchloffen.  —  In  St.  Marylebonc  zu  London  ift  die  Brunnenlcitung  durch  Anfchlufs  aller  Gebäude  an 
die  Grand  Junetion  Ha/er  Works  Company  ergänzt.  —  Im  Kaifer  Franz  Jofeph  -Spital  zu  Wien  laffen 
fich  die  fonft  getrennten  Leitungen  für  das  Brunnen-  und  Hochquellenwaffer  durch  die  Behälter  im 
WafTcrturm  verbinden.  —  Im  Urban  zu  Berlin  ifl  die  Entnahme  des  ftädtifchen  Leitungswaffers  an  zwei 
vcrfchicdcnen  Seiten  des  Grundftuckes  möglich;  an  beiden  Stellen  wurden  WafTermeffer  eingefchaltct. 

580  Kine  Reinigung  des  Waffcrs,  im  befonderen  feine  Befreiung  von  Infektions- 

Rc.mjung  ft0fl-en  kann  auf  natürlichem  oder  künftlichem  Wege  durch  Filtern  erfolgen.  Das 
wafi«r<.  natürliche  Filtern  macht  bei  Verwendung  von  Flufswaffer  die  Anlage  von  Sammel- 
brunnen  in  der  Nähe  des  Fluffes  nötig;  das  kunftlichc  erfordert  eine  zentrale  Filter- 
anlage oder  Hausfilter,  als  welche  die  Pafteur-Chambirland khzn  Thonfilter  und  die 
aus  Kiefelguhr  hergeftclltcn  Filter  von  Hcrckrfeld  &  Nordtmryer  empfohlen  werden, 
bedingt  aber  ftrenge  Ueberwachung  der  Hinrichtungen,  welche  einen  durch  die 
Filterreinigung  nicht  unterbrochenen  Betrieb  fiebern,  und  unter  Umftänden  Aus- 
fchaltbarkcit  der  Filter  bei  Feuersgefahr.  Im  Johns  Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore 
ift  zu  diefem  Zweck  die  folgende  Anlage  getroffen  worden. 

Das  von  der  ftädtifchen  Leitung  entnommene  Waffer  pafiicrt  im  Keller  des  Ktlchengebäudes,  wo 
die  Kcffel  flehen,  zwei  /oemu  iche  Filter,  Eifcncylindcr  von  (-  6  Eufs)  Höhe  und  0,<it  m  (=  2  Fufs) 

Durchmeffer,  die  nach  je  24  Stunden  behufs  Reinigung  ausgcfpult  werden.  Außerdem  ift  eine  Waffer- 
7ufuhrung  mit  Umgehung  der  Filter  angelegt,  fo  dafs  die  I  »ampfpumpe,  welche  die  Behälter  in  der  Attika 
des  Anbaues  am  Verwaltungsgebäude  fpeift ,  im  Falle  eines  Feuerausbruches  Waffer  unmittelbar  ent- 
nehmen kann. 

Sctic  el.endaf.,  S.  1,6. 
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Das  Entkeimen  von  Wärter  mittels  Kochen,  welches  bei  der  letzten  Cholera- 
epidemie empfohlen  wurde,  macht  wegen  des  dadurch  entgehenden  faden  Gefchmackes 
den  nachträglichen  Zufatz  anregender  Mittel  nötig. 

Als  chemifche  Desinfektionsmittel  werden  von  Schumburg  Chlorwaffer  mit 
0,0«:»  freiem  Chlor  unter  Neutralifierung  mit  Natriumfulfat  (0,8  °/oo  einer  lOprozen- 
tigen  Löfung)  und  Brom  empfohlen.  Die  Sterilifation  des  Trinkwaffers  durch  Ozon 
hat  fich  in  Blankenberghe,  in  Joinville  le  pont  bei  Paris  und  in  Lille  bewährt670). 
Hier  koftet  lcbm  0,13  Pfennige.  Das  Verfahren  kam  jetzt  auch  durch  Sinnens  & 
Halskc  (Berlin)  zur  Ausführung. 

Ift  das  Entkeimen  des  Waffers  erforderlich,  fo  wird  hierfür  in  den  meiften 
Fällen  behufs  leichterer  Ueberwachung  desfclben  eine  zentrale  Einrichtung  Einzel- 
vorrichtungen in  verfchiedenen  Gebäuden  vorzuziehen  fein. 

Die  Enteifenung  bewirkt  man  je  nach  der  chemifchen  Verbindung,  in  welcher  t. 
das  Eifen  fich  vorfindet,  durch  Zufatz  von  Kalkmilch,  Lüftung  und  Filtern  oder  nur 
durch  die  letzteren  beiden  Verfahren.    Das  Lüften  kann  durch  regenartiges  Herab- 
fallen oder,  wenn  die  Luft  länger  und  kräftiger  auf  das  Waffer  einwirken  foll,  durch 
Riefeln  erfolgen. 

Im  Rudolf  Virchow- Krankenhaus  tu  Berlin  hat  man  die  Enteifenung  und  Filtration  nach  Bitfke's 
Syftem  derart  geplant,  dafs  die  Lüftung  in  einem  Gradierwerke  erfolgt,  wo  die  Kranken  die  Dunftc 
auffaugen  können. 

Die  Verbindung  von  Kiefclern  mit  den  Wafferbehältem  in  Türmen  erfordert  nach  Müllenbach**''') 
bei  emer  Stundenleiftung  von  30  cb,n  iwei  Pumpen,  deren  eine  das  Waffer  in  die  Riefeier  hebt,  unter 
welchem  ein  Krohnke 'fche*  Patentfilter  liegt;  die  zweite  befördert  dasfelbe  aus  der  Sammelkammer  in  den 
Behälter  de»  oberflen  Stockwerkes. 

:•.  d.  Linde  &■*  //r/V6")  führen  beide  Verfahren,  die  Oxydation  des  Kifenoxyduls  ohne  Berührung 
mit  der  Aufsenluft  und  das  naebherige  Filtern,  in  einem  patentierten  Apparat  von  Büttner  <S~  Meyer 
(Uerdingen  a.  Rh.)  aus,  welcher  fich  u.  a.  in  Grofslichterl'eldc  bewährt  hat.  Die  Koften  werden  für 
\  cbm  zu  1,« jt  Pfennige  angegeben. 

Bei  Brunnenanlagen  kann  man  durch  Einmantelung  des  Schachtes  mit  Stücken  von  Aeukalk  (Weifskalk) 
und  Bedecken  feiner  Sohle  mit  ebenfolchen  für  viele  Jahre  das  Eifen  des  zuftrümenden  Waffers  ausfeheiden. 

Das  Entkalken  von  hartem  Waffer  findet  im  Kaifer  Franz  Jofeph-Spital  zu 
Wien  im  Wafferturm  ftattB"). 

Für  das  Waffer  der  Wafchanftalt  und  der  Keffel  ift  ein  aus  Kalkfättiger,  Verteilungsvorrichtung 
und  Klärbecken  beftehender,  l,»g  X  H,4o  X  6.oo  ">  grofser  Apparat  (Syftera  Dervaux)  aufgeflellt,  welcher 
nach  Regelung  des  Zufluffes  felbflthätig  durch  Schwimmer  arbeitet  und  in  i  Stunde  5  «b™  gereinigtes 
Waffer  liefert. 

Für  Feuerlöfch-  oder  aufsergewöhnliche  Zwecke  und  zur  Sicherung  regel-  *bj 

Wafletbehalter 

mäfsiger  Waffervcrforgung  ift  ein  genügend  hochgelegener  Wafferbehälter  oberhalb 
eines  höchftgelegenen  Gebäudeteiles  oder  in  einem  Wafferturm  vorzufehen,  von 
welchem  aus  das  Waffer  zu  den  Verwendungsftellen  gefuhrt  werden  kann. 

Im  Rudolf  J7;y^i>:i'  Krankenhaus  zu  Berlin  wurde  ein  Wafferbehälter  zu  100 cbn  Inhalt  geplant, 
was  6CU 1  fü«"  i  Bett  entfpricht.  —  Im  Kaifer  Franz  Jofeph-Spital  zu  Wien  fallen  der  NuUwaffcr- 
behälter  184,  der  Hochquellenwafferbehälter  124,  beide  zufammen  308  cbm  oder  S06 1  für  jedes  vor- 
handene Bett. 

Das  Heben  des  Waffers  zum  Behälter  kann  durch  Dampf  oder  durch  elektri- 
fchen  Betrieb  erfolgen.    Die  hierfür  nötige  Anlage  ift  unter  Umftänden  für  Feuer- 

*'*)  Siebe:  Plaocb  &  Schlmüikc.  Beitrage  zur  Frage  der  Trink  walTervcrforgung  Geiundh  log.  1900.  S.  18t  — 
und.  X.  internationaler  Congief»  für  Hygiene  und  Demographie  »u  Pari.,  10.  — 17  Auguft  1900-  Deutfche  Viert,  f.  off.  Ge 
fundbeiupfl.  1900,  S.  704. 

(H)  Siehe:  MUliknimch,  H.  Neue  WafTerwerksanlagen  mit  Enteifenungi  Vorrichtung  Centralbl.  d  Bauverw  1900,  S.  554 
•'*)  Siehe:  Die  Wauerentcifcnung  nach  dem  Veifahren  von  H.  v  4  Limit  und  Dr.  C.  Ht/t.  Gcfundh.-Iiig  1900,  S.  105 
tK)  Siehe:  Jahrbuch  der  Witner  k  k.  Krankenanftalleo.    Jahrg.  I  (1*9«),  Wien  u.  Leipzig  r893,  S.  134. 
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löfchzwecke  doppelt  zu  fichern.  Manches  Waffer  verliert  durch  Pumpen  an 
Güte. 

38«-  Das  Rohrmaterial  foll  von  befter  Art  fein:  glafierte  Steinzeugrohre  für  die 

Leitung  ohne  Druck  in  gewachfenem,  fchwere  gut  gebettete  Gufscifenrohre  in  anderem 
Boden  und  zur  Druckleitung. 

In  Nürnberg  legte  man  die  Anfchlufsleitungen  der  Bauten  an  die  Hauplrohrftränge ,  den  Haupt- 
vcrbrauchsdetlen  der  Gebäude  möglicha  nahe,  um  kurze  Leitungen  zu  bekommen  und  einer  Wafler 
erwärmung  durch  da*  Gebäude  vorzubeugen,  und  verzichtete  deshalb  auch  auf  Benutzung  des  unter 
irdifchen  Verbindungsganges  für  die  WafTerlcilungcn. 

Für  die  Zuflufsrohre  zu  den  Verwendungsftellen  ift  Gufseifcn  wegen  mangelnder 
Biegungsfeftigkeit  auszufchlicfscn.  Bei  Zulafsung  anderer  Materialien  hierfür  hat  man 
im  Einzelfall  etwaige  fchädliche  Folgen  ihrer  Lösbarkeit  durch  das  zu  benutzende 
Waffer  zu  erwägen,  wozu  nach  Liebreich  die  Kenntnis  der  Wafferzufammenfetzung 
allein  nicht  genügt. 

Litbrci(hiM)  ficht  die  wefentliche  Urfache  der  I.öfung  von  Blei,  Zinn  und  Zink  in  einem  gleich- 
zeitigen Vorhandenfein  oxydierender  Stoffe  (Luft)  und  Säuren  (freie  Kohlcnfäure)  und  l>enutzt  zur  Neu- 
tralifierung  der  freien  Säure  eine  genau  bemefTene  Menge  von  Soda,  wobei  fich  an  der  Innenwand  der 
Rohre  eine  weifsc  Schicht  bildet. 

Nach  Riffat foll  die  unmittelbare  Berührung  von  Bleirohrcn  mit  anderen  Metallen  die  Lös. 
lichkeit  der  erflercn  wefentlich  erhöhen. 

Wenn  das  Waffer  wegen  fchädlicher  Wirkung  auf  das  in  Ausficht  genommene 
Rohrmaterial  unfchädlich  zu  machen  ift,  müfste  dies  an  der  Entnahmeftelle  gefchehen; 
doch  warnt  Nietner  davor,  gutes  Wafler  wegen  bleilöfender  Wirkung  harter  zu 
machen. 

Im  Notfall  find  zum  Zurückhalten  von  Blei  Hausfilter  zu  benutzen. 
Hauswafferbehälter  follen  dicht  fchliefsende  Deckel,  Lüftung  und  Entleerungs- 
ventil am  tiefften  Punkt  des  Bodens  erhalten,  auch  vor  Frort  gefchützt  fein.  In 
allen  Teilen  der  Wafferleitungsanlage  ift  thunlichfte  Einfachheit  anzuftreben.  Zum 
Ausfchaltcn  einzelner  Teile,  bezw.  Gebäude  find  die  nötigen  Vorkehrungen  zu  tretten, 
und  in  den  letzteren  mufs  alles  zugänglich  fein. 
s*5-  Für  eine  Desinfektion  von  Teilen  der  Wafferverforgungsanlage,  deren  Brunnen 

¥6n  von  der  Erdbodenfläche  aus,  deren  Behälter  und  Leitungen  bei  Reparaturen  ver- 
w.ue.ani.Kcn  unrcinigt  werden  können,  ift  folgendes  zu  berückfichtigen. 

Rohrbrunnen  liefern  fchon  nach  einfachem  Auspumpen  und  mechanifcher  Rohrreinigung  nahezu 
keimfreies,  nach  Eingiefsen  5-prozentiger  Mifchung  von  roher  Karbol-  mit  Schwefelföure  oder  mehr 
flündigem  Einleiten  von  100-gradigem  Dampf  fUr  einige  Tage  keimfreies  Waffer.  Bei  Schachtbrunnen 
wendet  man  das  letztere  Verfahren  an,  bis  das  SchachtwafTer  5)0  Grad  Wärine  erlangt  hat.  —  Waffer 
behälter  und  gröfscre  Leitungsanlagcn  desinfiziert  man  durch  2  dllndige  Einleitung  von  Schwefelföure 
(1  :  1000""). 

Karbolföure,  welche  Kock  in  Nietleben  benutzte,  hefs  nach  24  rtundigem  Einwirken  trotz  aus 
giebigen  NachfpUlens  lange  Zeit  Karbolgefchtnack  zurück.  Desinfektion  durch  Kalkmilch  kann  Kohr 
vcrfchlammung  zur  Folge  haben  ••»). 

Chlorkalklöfnng  (1  :  100)  bewährte  fich  bei  einer  Typhusepidemie  in  Maiddone  (Graffchaft  Kent-*4). 
und  übte  nur  eine  leichte  Wirkung  auf  Blei,  eine  ftärkere  auf  Leder  aus.  Man  füllte  den  Hochwaffer 
behälter  mit  diefer  Löfung  einige  Stunden  lang,  dann  jeden  Haupt  drang  Stunde  unter  Druck,  von 
diefem  aus  die  Neben-  und  Verforgungsleitungen ,  reinigte  hiernach  den  Behälter  durch  Waffer.  welches 
mit  dem  Bodenfatz  gemifcht  wurde,  und  pumpte  ihn  aus. 


*M1!  Siehe:  Nietnbk.    Reinigung  von  Trink-  und  GrundwafTcr.    Gefundh.  lng    1899,  S.  316. 
**')  Siehe    Ueber  Einwirkung  von  WaOer  auf  Blei.    Geiundh.-Ing.  1900,  S.  186 
Siehe:  Kier.r.K,  a.  a.  O.,  S  114  u.  itj. 

Siehe:  Handbuch  der  Krankcnvcrforgung  und  Krankenpflege,  Bd.  I.  Berlin  1899.  S. 
*'*)  Siehe:  DetinfcClion  der  Hauptruhren  einer  Waflerleitung,    Geiundh.-Ing.  ijoo,  S.  »65. 
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4)  Ent wäfferung. 


Bezüglich  der  Entwäfferung  von  Gebäuden  im  allgemeinen  ift  auf  Teil  III,  *86 
Bd.  5  (Abfchn.  5,  B  u.  C)  diefes  »Handbuches«  zu  verweifen.    In  Krankenhäufern  abführend, 
erfordern  die  menschlichen  Ausfcheidungen  infoweit  befondere  Berückfichtigung,  als  s,oflre 
durch  diefelben  innerhalb  oder  aufserhalb  der  Anftalten  Krankheiten  übertrafen 
werden  können. 

In  den  Faces  finden  fich  nach  Hiigge**1)  »eventuell  nur  Cholera-,  Typhus-,  Ruhrkeime  und  die 
Erreger  anderer  infektiöfer  Darmkrankheiten  (Cholera  noftras,  Tubcrkulofe  u.  f.  w.).  Im  Harn  kommen 
aufserdem  Eiterkokken,  Milzbrandbacillen  u.  f.  w.  vor.  Im  ganzen  ift  die  Zahl  der  in  den  Exkrementen 
abgefchiedenen  Infektionserreger  verhältnismässig  gering«.  —  In  den  Hauswaflera  finden  fich  jedoch  neben 
(liefen  «beim  Reinigen  der  Spucknäpfc,  der  Krankenzimmer  u.  f.  w.  noch  Tuberkel-,  Pneumonie-,  Diphtherie- 
bacillen,  Eiterkokken,  die  Erreger  der  Exantheme  u.  f.  w.  —  kurz  alles,  was  es  von  Infektionserregern 
giebt«,  vor. 

Die  Infektionserreger,  welche  befonders  in  den  Abteilungen  fUr  Anfleckendkrankc,  in  Operations- 
und Leichengebäuden  ausfeheiden,  find  vollftändig  zu  befeitigen  oder  unfchädlich  tm  machen.  Zu  diefem 
Zweck  follcn  die  Abfallfloffe  möglichft  fchncll  in  feuchtem  Zufland  aus  dem  Bereich  der  Mcnfchen  ent- 
fernt, Infektionsquellen,  aufserordentlich  flark  verdünnt,  in  tiefere  Bodenfchichten  oder  unbenutzte  Flllfic 
übergeführt  oder  nachträglich  desinfiziert  werden.  Offene  Lager  von  Abfallfloffcn  innerhalb  der  Wohnung 
und  in  deren  Nähe  können  die  Verbreitung  von  Infektionserregern  durch  Mcnfchen,  Infekten,  Luft- 
ftrümungen,  Gerätfchaften  u.  f.  w.  vermitteln. 

Die  Abfuhr  in  Tonnen  führt  leicht  zu  einem  rückfichtslofen  Umgehen  mit  den  587 
Abfallftoffen,  erfordert  daher  forgfältigen  Betrieb  und  gute  Ueberwachung.  Findet 
ein  Vergraben  der  abgefahrenen  Stoffe,  wie  in  Kriegslazarettcn,  flatt,  fo  follen  die 
Gruben  nach  der  Kricgs-Sanitätsordnung  wenigftens  70  n»  (=  100  Schritt)  von  den- 
felben88*)  windabwärts  und  in  trockenem  Boden  liegen,  möglichft  eng  und  tief  fein 
und  täglich  mit  Desinfektionsmitteln,  Erde  oder  Afchc,  befchüttet  werden. 

Kann  die  Abfuhrung  der  Abwaffer  ohne  vorherige  Reinigung  innerhalb  der  sss 
Anftalt  erfolgen,  fo  gehaltet  fich  diefelbe  am  einfachften  für  den  Betrieb  bei  Ab-  '"'"'hie'"" 
fchwemmung  fämtlicher  Ab-  und  Regenwaffer  nach  einem  öffentlichen  Kanal,  wenn  v0.he.iSe 
reichliche  Wafferfpülung  gefichert  ift,  und  wäre,  wo  fie  zugelaffen  wird,  jedem  Ab-  Kcin:gunK 
fuhrfyftem  vorzuziehen.    (Siehe  Art.  184,  S.  112.) 

Die  unmittelbare  Einleitung  der  Abwaffer  in  einen  Flufslauf  ift  im  Einzelfall 
nach  Gröfse  der  Anftalt,  der  Art  ihrer  Kranken,  fowie  nach  den  örtlichen  Flufs- 
und  Uferverhältniffen  zu  entfeheiden. 

Sie  wurde  fUr  die  AbwafTer  des  Landkrankenhaufes  H  in  die  Fulda"87)  gertattet,  weil  in  fo  kleinem 
Betriebe  und  bei  feltenem  Vorkommen  von  Infektionskrankheiten  dort  kein  Anlafs  fei,  die  allenfallfigc 
Befeitigung  von  Krankheitskeimen  erft  im  Abwaffer  anzuflreben,  da  die  Gewähr  beftehe,  dafs  Krankheits- 
erreger bei  ihrem  Austritt  aus  dem  Kranken  felbll  befeitigt  und  durch  eine  wirkfame  Desinfektion,  die 
man  im  Krankenhaufe  vorausfetzen  darf,  vernichtet  werden. 

Die  Abführung  nach  einem  Beriefelungsfcld  kann  unmittelbar  durch  einen 
öffentlichen  Kanal  erfolgen,  wenn  derfelbe  zu  einem  folchen  führt,  wie  bei  den 
ftädtifchen  Krankenhäufern  in  Berlin,  oder  durch  Weiterführung  des  Anftaltskanals 
auf  ein  dem  Krankenhaufe  zur  Verfügung  ftehendes  Feld  mit  Untergrunddrainage.  Das 
letztere  Verfahren  erfordert  eine  genügende  Entfernung  und  Gröfse  des  Feldes,  eine 
Lage  desfelben  aufserhalb  der  herrfchenden  Windrichtung  nach  der  Anftalt  zu  und 


**'•>)  Sich«:  Flicce,  a.  a.  O.,  S.  «i6  ff.  u.  4«5- 

Sieh«:  Kricgi-Sanitätiordnung,  vom  10  Januar  187B.    Berlin  ig;8.    S.  a»j. 
***)  Siehe:  Gutachten  der  krinigl.  wifienftliafclichen  Deputation  für  das  Mcdiciualwcfen  über  die  Einleitung  der  Ab- 
wafTer de*  Landkrankenhaufe »  ru  H   in  die  Fulda.    Referenten :  Rl'UNUR  u.  Schmidtmann.  Viert   f  jericliil.  Mcdicin,  Bd.  Iii 
Suppl  Hef«,  S.  19. 
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wird  durch  die  Länge  der  Rohrleitung  koftfpielig,  zumal  wenn  natürliches  Gefälle 
zum  Felde  nicht  vorhanden,  alfo  mafchinelle  Beförderung  der  Abwaffer  nötig  ift. 

Der  Ueberführung  in  tiefere  Bodenfchichtcn ,  welche  Brunnenanlagen  auf  dem 
Grundftück  ausschliefet,  hat  man  fich  im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore,  wo 
diefelbe  auch  auf  weitere  Abgänge  aus  dem  Krankenhaufe  ausgedehnt  ift,  bis  zur 
Herftellung  einer  entfprechenden  ftädtifchen  Entwäfferungsanlagc  bedient. 

Die  Abwaffer  der  Kranken-,  Verwaltung»-,  Apotheken-,  Küchen-  und  PAegerinnengebäude  werden 
hier  nach  einem  gemeinfchaftlichen ,  diejenigen  de»  Leichen-  und  Wafchbaufes  einzeln,  die  des  Amphi- 
theaters und  der  Poliklinik  gemeinfam  nach  anderen  Sinkbrunnen  geleitet.  Der  für  die  erftgenannte  Bauten- 
gruppe weftlich  vom  Pnegerinnenheim  gelegene  Brunnen  hat  2.u  ■  Weite,  24, «e  m  Tiefe  (=  7,  berw. 
71  Fufs)  und  wird  durch  ein  Rohr  im  Lüftungsfchachte  diefes  Gebäudes  entlüftet.  Sein  unteres  Ende 
tritt  in  eine  Schicht  von  grobem  Kies  ein,  durch  welche  da»  Waffer  ftetig,  aber  langfam  abfliefst.  In 
4,n  ">  (=  15  Fufs)  Abiland  vom  Brunnen  wurde  rechtwinkelig  zu  diefem  unterirdifchen  Strom  ein  Tunnel 
von  0,«i  X  l,si  (=  2X5  Fufs)  Querfchnitt  angelegt,  deffen  Boden  die  wafferführende  Kiesfehich t,  deffen 
utirige  Umfchliefsung  Ziegel  ohne  Mörtel  und  Zement  bilden.  Aehnlich  find  die  Sinkbrunnen  für  die  anderen 
Gebäude;  doch  erhielten  die  EntwäfTerungsrohre  diefer  Bauten  vor  Einführung  in  den  Brunnen  Waffer- 
verfchlüffe,  Frifchluft  Zuführung  und  freie  Oeffnungen  Uber  Dach.  Die  übrigen  Hauswaffer  werden  mit  den 
RegenwafTern  nach  dem  Strafsenkanal  geleitet. 

Auch  das  Rohrnetz  des  Barackenlazaretts  in  Sachfenhaufen  bei  Frankfurt  a.  M.  endete  1870  in 
einer  Verfickerungsgrube. 

Alle  Syfteme  mit  geringem  Wafferverbrauch  eignen  fich  für  Krankenhäufer 
nach  dem  in  Art.  586  (S.  355)  Gefagten  nicht. 
589  Innerhalb  der  Gebäude  verwendet  man  verbleite  Fallftränge  aus  fchweren, 

innen  und  aufsen  afphaltierten  gufseifernen  Muffenrohren  mit  ebenfolchen  Abzweigen, 
Gebäuden    die  nicht  in  Mauernifchen,  fondern  frei  oder  in  zugänglichen  Rohrfchächten  oder  in 
Hohlmauern  (fiehe  Art.  723)  liegen  und  mit  forgfältig  angeordneten  Reinigungs- 
ÖfTnungen  verfehen  fein  follen.  Alle  Geruchverfchlüffe  erhalten  Reinigungsfchrauben. 

Der  kürzefte  Weg  zur  Entfernung  der  Abwaffer  aus  den  Gebäuden  wird  er- 
reicht, wenn  die  Fallftränge  möglichft  unmittelbar  nach  aufsen  abgeleitet  werden. 
Rohrleitungen  follen  nicht  unter  den  Gebäuden  liegen  oder  durch  Lagerung  in  und 
Bedeckung  mit  Konkret  gegen  Schadhaftwerden  gefichert  fein.  Wo  ein  Rohr  das 
Mauerwerk  durchfetzt,  kann  man  es  überwölben. 

In  einer  medizinifchen  Klinik,  wo  die  Abwafferrohre,  bevor  fie  in  das  Freie  gelangten,  durch  die 
Breite  des  Gebäudes  unter  dem  Fufsboden  gelegt  waren,  mufste  dies  abgeändert  werden,  da  fich  infolge 
von  Undichtigkeiten  ein  peftilenzialifcher  Geruch  entwickelte.  Unter  dem  Fufsboden  »befand  fich  offenbar 
feit  langem  eine  reichliche  Anfammlung  der  Abwaffer  aller  Art  in  ftinkendfter  Zerfetzung«  *"). 

Sind  Unterbauten  oder  Rohrtunnel  vorhanden,  fo  werden  in  diefen  die  Fall- 
rohre in  die  unter  der  Decke  thunlichft  längs  einer  Hauptmauer  anzuordnenden 
Hauptabflufsrohrc  eingeführt.  Der  Anfchlufs  von  Kellerräumlichkeiten  kann  für  ihre 
Abwaffer  die  Anlage  von  Gruben  nötig  machen,  aus  welchen  es  mittels  Hebern 
entfernt  wird,  wie  im  Urban  zu  Berlin.  Unter  Umftänden  find  die  Keller  gegen 
Eindringen  von  Kanalwaffer  durch  Abfperrvorrichtungen  zu  fehützen,  da  Rückftau- 
klappen  im  Fall  der  Not  verfagen  können.  In  Nürnberg  vermied  man  Keller- 
anfchlüffe  an  das  Entwäfferungsnetz ,  um  Ueberfchwemmungen  der  Heizkammern, 
Luftkamniern  u.  f.  w.  auszufchliefsen. 

Uebcr  das  Einfchalten  von  Fetttöpfen  in  die  Ableitung  der  Koch-  und  Wafch 
küchen  find  die  Meinungen  geteilt. 

In  Nürnberg  wurde  für  die  Apparate  der  Hauptkoch-  und  Spülkuche  im  Kellergefchofs  ein  grofscr 
Fettfang  aus  Beton  hergeflellt. 

*>»J  Sehe:  Ruhnhk,  a.  a.  O.,  b  4j« 
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Btirdttt  empfiehlt  eine  Form  der  Fetttöpfe,  welche  zur  vollftändigen  Reinigung  aufser  dem  abnehm- 
baren Deckel  auch  eine  herausnehmbare  innere  Grundplatte  mit  Rand  hat;  die  Ein-  und  Austrittsrohre  der 
Leitung  in  den  Topf  find  fo  angeordnet,  dafs  ihre  Oeffnungen  unter  dem  fich  bildenden  Wafferfpiegel 
Uber  dem  Rand  der  Grundplatte  liegen*"). 

Olshau/en  fchlägt  vor,  Fettfänge  möglichfl  nahe  dem  Ausgufs  anzubringen,  um  feine  Zweigleitung 
nach  dem  Fallrohr  vor  Fettanfatz  zu  fcbuuen M0). 

Im  Erdreich  benutzt  man  Steinzeugrohre  mit  innerer  und  äufserer  Salzglafur 

Rohrneti 

befter  Art,  die  gut  mit  Afphaltkitt  gedichtet  und  gebettet  werden,  in  aufgefülltem  au&e.haib  der 
Boden  Eifenrohre  mit  Bleidichtung  auf  Betonunterlage.  Gtbäod«. 

Bei  Planung  des  gefamten  Kanalnetzes  find  unter  Berückfichtigung  aller  nötigen 
AnfchlüfTe  möglichft  kurze  Wege  zum  Endpunkt  der  Leitung  an  der  Grenze  des 
Grundftückes  anzuftreben.  Diefe  geftaltct  fich  am  cinfachften,  wo  die  anzufchliefsenden 
Räume  in  den  Gebäuden  nur  an  einer  Seite  derfelben  liegen  und  wo  alle  Abwafler 
in  einem  Netz  abgeleitet  werden  können.  Die  Hauskanäle  führt  man  unter  45  Grad 
in  die  Hauptkanäle  ein.  Zwifchen  den  Infpektionsfchächten  follcn  die  Rohre  gerad- 
linig verlegt  und  Richtungsänderungen  in  denfelben  mit  thunlichft  grofsem  Halb- 
mefTer  ausgeführt  werden.  Wenn  das  möglichft  gleichmäfsig  zu  geftaltende  Gefalle 
zu  fchwach  ift,  find  Staufchächte  für  zeitweife  Spülungen  oder  felbftthätige  Spul- 
einrichtungen anzulegen. 

Im  Kaifer  Franz  Jofeph- Spital  zu  Wien  wurden  die  Ilauptftr&nge  der  beiden  wegen  Lage  des 
Strafscnkanals  und  der  GefällsverhältnifTe  ausgeführten  Kanal fy deine,  bei  welchen  tote  Enden  vermieden 
find,  durch  eingefchaltete  Verteilung»-,  bezw.  Staufchächte  fpülbar  gemacht. 

Von  Schlammgruben  in  der  Leitung  foll,  wenn  thunlich  überall,  wo  regel- 
mäfsige  und  reichliche  Spülung  vorhanden  ift,  zur  Vermeidung  von  Ablagerungen 
Abftand  genommen  werden,  wie  im  Friedrichshain  zu  Berlin  und  in  Greifswald. 

Die  ganze  Oberfläche  des  Grundftückes  ift  in  jedem  Falle  fo  zu  entwäflern, 
dafs  keine  WalTeranfammlungen  auf  demfelben,  im  befonderen  in  der  Nähe  der  Gebäude 
und  Verbindungswege,  auch  bei  ftarkem  Regenfall  oder  Schnecfchmelze  eintreten 
können.  Meift  werden  diefe  Wege  und  die  gepflafterten  Hofflächen  durch  Kanäle 
entwäflert.  Wenn  der  Untergrund  oder  die  Umgebungen  von  Gebäuden  zu  drainieren 
find,  foll  Drainwaffer  nie  in  die  Schmutzwaflerkanäle  geleitet  werden,  da  auch  ein 
Wafferverfchlufs  nicht  unter  allen  Umftändcn  den  Untergrund  vor  rückftauendem 
Kanalwaffer  fchützen  würde.  ^ 

Zur  Prüfung  der  Leitungen  empfiehlt  Gerhard  das  SchwimmenlalTen  eines 
Balles  von  einem  Einfteigefchacht  zum  nächften. 

Die  Führung  der  Entwäfferungsleitungen  in  Montpellier,  im  Friedrichshain  und  in  Moabit  zu  Berlin, 
im  Park  Hill  hofpititl  zu  Liverpool,  fowie  in  den  Barackenlazareltcn  von  1870 — 71  zu  Tempelhof,  Hamburg- 
Altona  und  St.-Cloud  ift  in  den  l.ogeplänen  diefer  Anftalten,  diejenige  im  Karola  Haus  zu  Dresden  und  im 
Sanilary  ho/piia!  zu  Bournemouth  in  den  Gefamtplänen  diefer  Krankenhäufer  zu  erfehen. 

In  der  Kanalluft  find  Keime  fpezififch  infektiöfer  Art  nie  gefunden  worden  s««- 
doch  rufen  die  Gafe  der  Abfallftoffe  Ekel  und  Beeinträchtigung  der  Atmung  hervor. 
Man  hat  diefe  Gafe  daher  von  den  Gebäuden  fern  zu  halten ,  was  fich  durch  Emwaflcnmgi- 
Trennung  aller  Abfallrohre  von  den  Anfchlüfien  der  Aborte,  Ausgüfie  u.  f.  w. 
mittels  geeigneter  WalTerverfchlülTe  und  Lüftung  des  Rohrfyftems  bei  richtiger  Wahl 
der  Rohrweiten  in  genügender  Weife  erreichen  läfst. 

Das  Gasaustlrötnen  aus  eingetrockneten,  nicht  benutzten  Siphons  kann  man  durch  einen  Hahn- 
verfchlufs  hindern,  wo  dies  wegen  nicht  regelmäßiger  Benutzung  der  Räume  zu  befürchten  ift. 

<■»•)  Siehe:  BügDETT,  H  C.    fle/fitait  and  ,t/yUms  cf  Ib.:  warU.    IM  4.    1-ondon  1893      Fig  M  (S  »)). 
•**)  Skh«:  OusH*t'SH.s,  |     Der  HauptwaneiverfchlulV    Ccfundh  -Ing.  189B,  S  aj». 
«••)  Siehe:  Fi  cot,«,  a.  *.  O.,  S.  41« 
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Während  man  jetzt  im  allgemeinen  die  über  Dach  geführten,  nur  mit  einem 
Sieb  abzufchliefsenden  Fallrohre  unmittelbar  in  die  Entwäfferungsrohre  einführt  und 
von  einem  Hauptwaffervcrfchlufs  für  die  einzelnen  Gebäude  abfieht,  was  auch 
Bürden  für  Krankenhausbauten  empfiehlt,  fo  hat  man  in  einigen  neueren  Anftalten 
fowohl  die  einzelnen  Gebäude  durch  geeignete  Hauptwafferverfchlüfie  von  dem 
Kanalnetz  des  Grundftückcs,  wie  auch  diefes  vom  öffentlichen  Kanal  getrennt,  jedem 
der  beiden  Rohrfyfteme  an  den  unteren  Enden  frifche  Luft  zugeführt  und  das 
Kanalnctz  fclbftändig  gelüftet. 

SeiDc  Entlüftung  ift  in  Montpellier,  im  Johns  Hopkins-Hofpital  zu  Iialtimore  und  im  Kaiferin 
ElifabethSpital  zu  Wien,  hier  bei  luftdichtem  Verfchlufs  der  EinAeigefchKchte ,  durch  Anfchlufs  an  die 
Kegenrohre  und  an  den  Dampf keffelfchornflein,  im  Kranz  Jofeph-  Spital  zu  Wien  durch  die  Regenrohre 
und  die  als  Dunftfchlote  Uber  Dach  fortgefetzten  Fallrohre,  bezw.  durch  angemauerte  Lüftungsfchichte. 
denen  Luft  durch  Gitter  in  der  Strafsengleiche  zugeführt  wird,  bewirkt,  was  fich  bewahrt  hat6'*). 

Eine  Trennung  der  Regenwaffer  von  den  Hausabwaffern  wird  nötig,  wo  man 
die  letzteren  einer  durchgreifenden  Reinigung  oder  Desinfektion  zu  unterziehen  hat. 
In  einigen  Anftalten  wurden  auch  bei  den  Hausabwaffern  wieder  Teilungen  vor- 
genommen. 

In  Nürnberg  werden  die  GebrauchswafTer  nach  Durchlaufen  von  Klärgruben,  die  Regenwaffer  un 
mittelbar  dem  das  Grundltück  in  fchräger  Richtung  von  Sudwcfl  nach  Nordoft  durchfehneidenden  ftädlifchen 
Hauptkanal  zugeführt.  Die  I-age  der  RevifionsfchSchte  der  Regcnwafferleitung  ifl  fo  gewählt,  dafs  fie 
gröfstenteils  auch  den  höherliegenden  HauswafTerleitungen  dienen,  deren  beide  Hauptftrange  am  oberen 
Ende  Spülfchächte  erhielten. 

Im  Park  ho/pital  Hither  grttn  zu  Kondon  trennte  man  die  infizierten  Abwaffcrrohre  von  den  nicht 
infizierten. 

Im  Hofpital  für  Anftcckendc  zu  Stockholm  find  die  Abflüffe  der  Spülaborte  getrennt  von  den  übrigen 
HauswafTern  nach  der  Desinfektionsanlage  geführt  (liehe  Art.  609,  S.  366). 

Im  Brook  fevtr  hofpital,  Shooters  Hill  zu  London,  war  für  das  Waichhaus  ein  eigener  Entwaffe- 
rungsftrang  nach  dem  öffentlichen  Kanal  geplant,  um  durch  die  grofsen,  von  diefem  abfliefsenden  Mengen 
heifsen  Seifcnwaffers  die  Temperatur  in  den  allgemeinen  EnlwSffcrungs- 
rohren  und  Mannlöchern  nicht  zu  erhöhen  s*3). 

Sind  die  Hauswaffer  allein  in  unebenem  Boden 
oder  auf  weitere  Entfernungen  bei  ungünftigem  Gefälle 
abzuleiten,  fo  kann  das  pneumatifchc  Kanalifationsfyftem 
nach  S/tone  in  Frage  kommen. 

In  der  Volksheilflatte  des  roten  Kreuzes  am  Grabowfee  werden 
die  GebrauchswafTer  durch  einen  felbflthätig  arbeitenden  Ejektor  D 
(Fig.  312 e9*)  nach  der  Klärftation  (fichc  Art.  603,  S.  363)  gedrückt. 
Die  anfliefsenden  Schmutzwaffcr  pafficren  den  Schacht  //  und  das  Ver- 
bindungsrohr C.  Nach  Füllen  des  Ejektors  tritt  die  von  einer  kleinen 
Luftpumpe  im  Mafchinenraum  der  Anftalt  erzeugte  Druckluft  durch 
das  automatifch  fich  öffnende  Ventil  £  ein  und  drückt  die  Jauche  durch 
das  Rohr  /'  ab.  Nach  Entleerung  des  Ejektors  ftrömt  die  Druckluft 
durch  das  fich  wieder  automatifch  öffnende  Ventil  ins  Freie,  und  feine 
Füllung  erfolgt  von  neuem  durch  das  Abwaffer,  welches  lieh  untcrdcITcn 
in  />  angefammclt  hat.  Ktlckfchlagklappen  an  den  Ein-  und  Auslafs- 
Öffnungen  hindern  den  Rücktritt  der  Schmutzwaffer  während  der  Fül- 
lungs-  und  Förderungszeiten. 

Die  von  der  Gefellfchaft  Hydor  (Merlin)  hergeftellte  Anlage  liefert  eine  homogene  Flüffigkeit, 
welche  die  Klärung  des  Abwalfers  erleichtert. 


Fig.  312. 


Ejektor  der  pneumatifchen 
Kanulifalion    in    der  Volksheil- 
flitte  des  roten  Kreuzes  am  Gra- 
bowfee bei  Oranienburg«»4). 


tJ-')  Siehe    Jahrbuch  drr  k.  k.  Wiener  KrankeuanfUltm,  Jahrg.  »  (t&jil,  Wien  u.  Leipzig  1893.  S.  14«. 

«•'*,'  Siehe.  Ai  :.«-iM-K«.ii.  a.  a.  O.,  S.  303. 

«"»,.  Fakf.-Kepr.  nach;  Hefchreibung  der  Entwaflcrungsaruage  der  VolkihtiHUtte  des  »Rothen  Kreuie»«  am  Grabowfcc. 
Herausg.  au»  AnUf»  de.  Kongreffe«  zur  Bekämpfung  der  TuberkuWc  «I«  Volk»krankhcit.    B«rli«,  114.— »7.  Mai  1*99 
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Bei  einer  Reinigung  der  Hausabwaffer  ift  zu  bcrückfichtigen ,  dafs  fie  bei 
Schwemmkanalifation  in  Krankenhäufcrn  infolge  des  ftarkcn  Wafferverbrauches  und 
ihrer  Mifchung  mit  Desinfektionsmitteln  in  den  Gebäuden  anders  als  ftädtifche  Ab- 
waffer  zufammengefetzt  find  und  zu  den  verfchiedenen  Tageszeiten  —  in  kleineren 
Anftalten  auch  an  den  einzelnen  Wochentagen  —  regelmafsig  wiederkehrende  Ab- 
weichungen zeigen.  Das  Regenwaffer  enthält  wenig  oder  gar  keinen  Pferdemift,  da 
der  Verkehr  mit  Pferden  befchränkt  ift  oder  gar  nicht  ftattfindet. 

Bei  Planung  der  Entwäfferongsanlage  für  das  Kaifer  Franz  Jofcph-SpiUl  zu  Wien  wurden  die  Haus  , 
Kuchen-  und  Wafchwaffer  gleich  «lein  veranfchlagten  Wafferverbrauch  mit  je  400 1  für  700  Kranke  und 
je  100'  fUr  300  andere  Bewohner,  fomit  durchfehnitilich  zu  je  508 1  für  die  geplanten  610  Betten  oder 
zu  310  1  für  den  Kopf  der  1000  Perfonen  betragenden  Krankenhausbevölkerung  angenommen. 

In  Hamburg- Eppendorf  fehätzte  man  bei  den  Klärverfuchen  (fiehe  Art.  608,  S.  366)  das  Abwaffer 
der  nach  dem  Sammelfyftcm  entwäfferten  Anftalt  zu  400 1  für  den  Kopf  der  auf  2000  Perfonen  anzu- 
nehmenden Krankenhausbevölkerung.  Die  AbwafTer  find  nachts  zwifchen  12  und  3  Uhr  fad  klar,  geruchlos 
und  frei  von  fchwebenden  Schmutzftoffen;  gegen  6  l'hr  morgens  zeigen  Tie  opaleszierendes  Ausfehen  und 
fäkalartigen  Geruch.  Zwifchen  6  und  9  Uhr  kommen  zahlreiche  FäkaJbeftandteile  —  die  fog.  Frühftücks- 
welle;  dann  erfolgt  Abnahme  der  Konzentration,  bis  gegen  12  Uhr  der  Küchen-  und  Wäfchebetrieb, 
nach  1  Uhr  das  Küchenfpülwaffer  mit  reichlichem  Fettgehalt  fich  geltend  machen«*11). 

Für  die  Reinigung  der  Abwaffer  können  die  fog.  künftlichen  oder  natürlichen 
Verfahren  in  Betracht  kommen. 

Die  künftlichen  Verfahren  beruhen  auf  befchleunigtem  Ausfeheiden  der  Schmutz- 
ftoffe  ohne  ihre  vorherige  Zerfetzung  durch  Fällen  dcrfelben  mittels  chemifchcr 
Stoße  (Kalk,  Fifenoxydfalzc,  Aluminiumfulfat  u.  f.  w.)  und  erfordern  Sandfänge, 
Mifch-  und  Klärbehälter.  Hierbei  erfolgt  eine  Reinigung  von  gelöften  organifchen 
Stoffen  nur  in  unerheblichem  Grad  oder  gar  nicht,  und  bei  Einführung  der  AbflüfTe 
in  öffentliche  Gewäffer  können  vom  gelöften  Kalk  gröfsere  Mengen  in  Form 
von  Niederschlägen  ausfeheiden.  Dies  gilt  nach  Dunbar  auch  von  den  Röckner- 
Rothe 'fchen  Vorrichtungen  bei  Anwendung  von  Kalk  und  fchwefelfaurer  Thonerde 
bezw.  Magnefia098).    Uebcr  das  Kohlenbreiverfahren  fiehe  Art.  598. 

»Dort,  wo  die  Lage  der  Yerhältniffc  auch  die  Ausfcheidung  der  feineren  fufpendierten  Stoffe,  alfo 
die  Klärung  der  Abwaffer  fordert ,  darüber  hinausgehend  aber  keine  Veränderung  dcrfelben ,  kommt  man 
mit  Klärbafßns  oder  Klärbrunnen  und  Chemikalicnzufätzen  aus.  Wo  aber  nicht  nur  eine  Klärung  der  Ab- 
waffer zu  fordern  ift,  fondern  auch  eine  Herabsetzung  des  Gehaltes  der  Abwaffer  an  gelöften  fäulnis- 
fähigen  Subftanzen,  da  genügt  keines  von  den  zahlreichen  im  Laufe  der  Jahre  bekannt  gewordenen 
chemifch-mechanifch  wirkenden  Verfahren 

In  den  medizinischen  Lehranftalten  zu  Halle698)  wurden  die  Aborte,  um 
Gärungen  der  Fäkalftoffe  bis  zu  den  Gruben  zu  vermeiden,  zum  Teil  mit  Desinfek- 
tionseinrichtungen nach  dem  Syftcm  Friedrich  (Leipzig)  verfehen,  zum  Teil  nur 
desinfiziert,  was  genügte. 

Die  Kläranlage  für  ihren  Inhalt  konnte  in  einen  Geländeabhang  zweigefchoffig  eingebaut  werden, 
fo  dafs  die  Entleerungswagen  unter  die  Becken  fahren.  Das  AbwafTer  durchllrömt  diagonal  4  Becken, 
3  von  je  l,»o  X  1,9«»  und  ein  viertes  von  ],«o  ".«0  Grundfläche  bei  2,1 0  ™  Tiefe.  Drahtgitter,  die 
O.jo«"  unter  dem  WalTerfpicgcl  eingehängt  find,  halten  fchwimmendc  Uneinigkeiten  ab.  Blofs  an  fehr 
heifsen  Tagen  findet  Desinfektion  in  den  Becken  ftatt;  nur  in  der  erften  Grube  war  halbjährig  eine  Entleerung 
nötig,  und  das  Abwaffer  (liefst  ungetrübt  und  geruchlos  nach  dem  ftädtifchen  Kanal  ab.  —  Die  Dichtung 
der  Grubenumfaffungswände  und  -Böden  erfolgte  durch  Mauerung  ihrer  oberen  Schichten  in  verlängertem 

Siehe:  Di'NUan.    Zur  Fragt  über  die  Natur  und  Anwendbarkeit  der  biologifchen  Abwaflerreinigunif  »verfahren, 
insbefondere  &c\  Oiydatiomverfahren-i.    Deutle!»:  Viert,  f.  off.  Gefundheittpfl .  1E99,  S  641. 

*»«)  Siehe:  Dinbar.    Die  Behandlung  ttadtifchcr  Spüljauche  mit  befonderer  Berückfichtigung  neuerer  Methoden. 
Dcutfche  Viert,  f.  off.  Gefundheitapfl.  1899,  S  15a  ff. 
Sieb«  ebendaf.,  S.  634. 
•»*)  Siehe    BOkve«,  3.  a.  O.,  S  \*;t  ff.  Iwo  fich  auch  der  Plan  findet! 
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Zement,  Zementpulz,  heifsero  Anflrich  von  Goudron  und  Ausfütterung  mit  Dachpappe,  Rollenpapier  und 
Holzzement;  hierauf  wurde  eine  Verblendung  aus  0,u  c">  (l»rken  Klinkern  in  Zementmörtel  vorgemauert 
und  mit  glattem  Zement  verputzt. 

Eine  Reinigung  nach  dem  Syftem  Röckner-Rothe  befteht  u.  a.  im  Univerfitäts- 
krankenhaus  zu  Greifswald. 

Diefe  Anlage,  welche  in  Teil  III,  Bd.  5  (Art.  189,  S.  18 1)  diefes  »Handbuches«  abgebildet  und  be 
fprochen  ift,  verurfachte  bei  einem  Anlagekapital  von  25360  Mark  jahrlich  1890  Mark  oder  täglich 
5,41  Mark  Betriebskoften  und  war  auf  80cbm  für  den  Tag  berechnet,  welche  in  14  Stunden  geklärt  werden. 
Unter  Vorausfetzung  vollen  Betriebes  würden  fich  hieraus  6,77  Pfennige  für  1  ebm  ergeben. 

Die  Desinfektions-  und  Kläranlage  für  die  Gebrauchsabwaffcr  in  Nürnberg 
(fiehe  Art.  592,  S.  358)  beruht  auf  dem  Müller- Nahnfen fchen  Verfahren  (Fig.  313 
u.  3148")  und  wurde  von  Wegelin  &  Hübner  (Halle)  und  Robert  Müller  (Schöne- 
beck a.  E.)  ausgeführt. 

Dem  felbflthätig  wirkenden  Mifchapparat  d  (Patent  F.  A.  Hob.  Mulla-,  Schönebeck  (liefst  das 
Waffer  vom  Sandfing  a  durch  das  Gerinne  c  zu.  Die  Mifcheinrichtung  befiehl  aus  einer  wagrechten  Welle, 
mit  der  4  Eifenblechkaften  in  der  Mitte  und  Arme  mit  Schöpfbechern  an  den  Seiten  fefl  verbunden  find, 
welche  aus  den  Baffins  dl  und  d"  die  Klärmittcl  -  200  ^8  ungelöfchter  Kalk  auf  2650"  Waffer  und 
das  patentierte  Klärmittel  (eine  Mifchung  fchwefelfaurer  Thonerde  mit  Kiefclfäurehydrat)  —  entnehmen. 
Durch  Füllen  eines  Kaflens  mit  Abwaffer  dreht  fein  Gewicht  die  Welle  um  90  Grad,  wobei  fich  die 
Schöpf  becher  in  ein  Blechgerinne  nach  dem  Karten  entleeren.  Das  Waffer  paffiert  hierauf  einige  Siebe, 
finkl  durch  den  4,»o»  tiefen  Schacht  an  dem  :$,»om  weiten,  7,&om  tiefen  Klärbrunnen  /  in  diefen  ab, 
fteigt  in  ihm  allmählich  empor  und  läuft  nach  Durchfliefsen  des  zweiten  Brunnens  f1  Uber  feinen  Rand 
als  klare,  von  den  Klärmitteln  fchwach  gelb  gefärbte  Flüffigkeit  durch  das  Rohr  g  zum  Hauptkanal  ab. 
Bei  Aufserbetriebfetzung  der  Mifchvorrichtung  wird  das  Abwaffer  im  Vorfchacht  des  Kanals  b  desinfiziert, 
und  die  Umlaufkanäle  h  ermöglichen  die  Ausfchaltung  eines  der  Brunnen. 

Der  zurückbleibende  Schlamm  wird  durch  eine  Plungerpumpc  c  nach  der  Filterprcffc  k  im  Erdgefchof» 
gepumpt,  und  die  ausgeprefsten  Schiaromkuchen  verwendet  man  als  Dunger.  Die  beim  Mifchprozcfs  frei 
werdenden  Gafe  find  der  Feuerung  des  Verbrennungsofens  zugeführt. 

Die  Klärmitiel  Ruhrbottiche  im  Obergcfchofs  haben  Holzfchlauchverbindung  mit  den  Rtlhrbottichen 
im  Erdgefchofs. 

Nach  den  Erfahrungen  bis  1898  waren  die  Klärbrunnen  wöchentlich  zu  entleeren. 

Mit  dem  Degener- Rothe  (chen  Kohlenbreiverfahren  ift  es  in  Potsdam  unter 
Mitwirkung  von  Proskaucr  gelungen ,  durch  die  Rothe- Rockner fche  Klärung  aus 
ftädtifcher  Jauche  »auch  die  gelöften  organifchen  Subftanzen  ebenfo  vollftändig  aus- 
zufcheiden,  wie  es  durch  Bcriefelung  in  der  Regel  gefchicht«  Tno),  und  die  Schlamm- 
frage zu  befeitigen. 

Die  Abwaffer  aus  gemifchter  Kanalifation  ,  denen  hier  1  kg  Fürftcnwalder  Abfallkohle  in  Breifomi, 
dann  eine  Lüfung  von  Eifcno.xydfalz  als  Fällmittel  beigefetzt  wird,  gelangen  in  Tiefbrunnen,  Uber  denen 
fich  die  luftleeren  Rothe  -  J?o{hier'(cben  Scdimcntiercylinder  befinden.  Die  gereinigte  Jauche  fliefst  ab, 
wird  desinfiziert  (fiehe  Art.  606,  S.  365),  und  den  ausgepumpten,  dann  entwäfferten  RUckftand  kann  man 
verbrennen  oder  als  Brennftoff  verwerten. 

Von  den  natürlichen  Verfahren,  welche  das  Ausfcheidcn,  bezw.  Mineralilieren 
der  gelöften,  organifchen,  zerfetzungsfahigen  Stoffe  ermöglichen,  find  für  Kranken- 
hauszwecke aufser  der  Beriefelung  zweierlei  Arten  in  Betracht  gezogen  worden: 


1)  Ohne  vorherige  Ueberführung  der  Abwaffer  in  Fäulnis  unter  gleichzeitigem 
Aufftauen  derfelben  in  Filtern  (biologifches  Verfahren  nach  Dibdin  oder  Oxydations 
verfahren  im  engeren  Sinne  nach  Dunbar \\ 

2)  durch  Ueberführung  derfelben  in  Fäulnis  vor  dem  Filtern  (Oxydations- 
verfahren im  weiteren  Sinne  —  Septingtank-  oder  Faulkammerverfahren  nach  Müller, 
Catnoran,  Schwein-). 


6  n)  Fakf.-Kepr.  nach :  Ktttfcririft  »ut  troffimnc  des  neuen  Kraiikeiihaufet der  Stadt  Nürnberg.   Nürnberg  i8y8.   S.  163 
Siehe:  Deutfche  Viert,  f.  ort.  Getuiidhcit»pr1.  lSyj,  S  15» 


36i 


Das  reine  Oxydationsverfahren,  welches  eine  Vorreinigung  im  Sandfang  er-  6o°; 

.  Oxyti*tion» 

fordert,  kam  in  Eppendorf  unter  Benutzung  der  Abwafler  des  allgemeinen  Kranken-  »etf,hien. 
haufes701)  (fiehe  Art.  593,  S.  359)  durch  Dunbar  und  Zirn  zur  Prüfung. 


B 

Der  Sandfang  von  3jo  X  2ii>om  =  7,4  1m  Grundfläche  erwies  fich  als  genügend,  um  die  auf  800  cbm 
gefchätzte  Abwaffermenge  in  24  Stunden  für  die  Oxydationskörper  vorzubereiten.  Hierbei  fctxten  fich 
100  bis  300  1  Sedimente  von  fäkalartigem,  meifl  fauligem  Geruch  ab,  die  nach  2  tägigem  Betrieb  Anzeichen 
Hinkender  Fäulnis  zeigten,  was  im  Sommer  früher  als  im  Winter  eintritt  und  inindeflens  alle  2  Tage  eine 
gründliche  Reinigung  des  Sandfanges  notwendig  macht. 

»ol)  Siehe  ebetsdaf ,  S  6j6  ff. 
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In  der  erflen  Vcrfuchspcnodc  (l.  November  1897  bis  21.  Juli  1Ü98)  wurden  im  I.  der  3  Klärbecken 
(je  64  lm)  die  Abwaffer  gcfammelt  und  durch  ein  Rührwerk  in  Bewegung  gefetzt,  im  II.  ein  Oxydations- 
körper  mit  Bodendrainage  aus  Kanälen  von  lofen  Ziegclfteinen  in  1  m  Abfland.  walnufsgrofsen  Schlacken- 
llücken  zwifchen  den  Steinen  und  einer  m  hohen  Schicht  feiner  Schlacke  angelegt  (Gcfamthöhc  1,4s  m): 
im  III.  war  ein  Sandfilter  eingebaut.  Die  Befchickung  erfolgte  zu  verfchiedenen  Tageszeiten,  auch  nachts, 
und  wurden  daher  der  Berechnung  400 '  für  den  Kopf  und  Tag  zu  Grunde  gelegt.  Der  Schlackcnkorper 
nahm  bei  i-maligcr  Füllung  täglich  30.  bei  6  maliger  Füllung  180  ebm  auf,  lieferte  auch  im  letzteren  Fall  recht 
befriedigende  Refultate ;  feine  Aufnahmefähigkeit  ging  aber  relativ  fchnell  —  nach  der  150.  Füllung  um 
50  Vomhundert  —  zurück10*).  —  Bei  täglich  l-  bis  3-maligcm  Füllen  betrug  die  Abnahme  der  gelöften 
»rganifchen  Beftandteile  SO  und  <J0,  die  des  Gefamtflickfloffes  bis  zu  66  Vomhundert.  Die  behandelten 
Abwaffer  waren  und  blieben  geruchlos  und  verfielen  nicht  mehr  Hinkender  Fäulnis.  Diefer  Reinigung«.- 
effekt  wurde  fchon  nach  Aufllauen  der  Abwaffer  während  1  Stunde  erreicht.  Nach  Beendigung  der  Ver- 
fuchszeit  ergaben  fich  300'  Schlamm  auf  1  cbm  Schlacken'»»).  —  In  der  zweiten  Periode'0')  waren  der 
Oxydationskorper  im  I.  Becken  in  nur  ]  1»  Gefamthöhe ,  die  Kanäle  in  2  m  Abfland  im  II.  über  lofe  zu- 
fammengefetzten  Ziegelfteinkanälen  eine  80 em  hohe  Kies-  und  Stcinfchicht  und  darüber  eine  40 cm  hohe 
Filterfandfchicht  eingebracht.  Das  Füllen  erfolgte  i-mal  täglich  zur  Zeit  konzentrierten  Abwaffcrs,  wo  die 
Menge  der  Abwaffer  auf  120  1  für  den  Kopf  und  Tag  angenommen  werden  konnte;  fie  blieben  4  Stunden  im 
Korper  aufgeflaut.  Ihre  Aufnahmefähigkeit  ging  in  9  Monaten  nach  240  Füllungen  um  nicht  mehr  als  3  Vom- 
hundert zurück  bei  gleich  befriedigendem  Ergebnis.  Der  aus  dem  Oxydationskörper  gewonnene  Schlamm 
hatte  kein  Zeichen  (Unkender  Zerfetzung.  Der  Reinigungseffekt  in  den  AbwäfTern  zeigte  fich  »weniger  in 
ihrem  anfänglichen  Ausfeilen,  als  in  der  chcmifchcn  Zufammenfetzung  und  darin,  dafs  fie  (linkender  Fäulnis 
nicht  anheimfallen*.  —  Der  Autlufs  aus  dem  Sandfilter,  in  welchem  bei  Ruheperioden  eine  energifche  Weiter- 
entwickelung der  Oxydation  erreicht  wird,  war  in  der  Kegel  völlig  farblos,  geruchlos  oder  roch  fchwach  erdig 
und  zeigte  keinen  Bodenfatz.  Die  Leiftungsfähigkeil  des  Sandkörpers  halte  nach  9  Monaten  nicht  abgenommen. 
—  Der  Verbrennungsvorgang  im  Oxydationskorper  bewirkt  wefentliche  Temperaturerhöhung  in  dcmfelben. 

Bei  weiteren  Verfuchcn  mit  verfchiedenen  Oxydationskörpern  und  konzentriertem  Abwaffer 
(zu  100  1  für  den  Kopf  gefchätzt)  ergab  fich,  dafs  eine  Verfchlammung  der  erlleren  auch  bei  gröfstmöglicher 
Schonung  zu  erwarten  ifl,  welche  ihre  qualitative  Leiflung  erhöht,  die  quantitative  aber  herabfetzt  und 
zwar  bei  forciertem  Betrieb  erheblich  fchneller  als  bei  fchonendetn  '•*}.  Die  Schlammenge  ifl  auf  300  bis 
400'  für  1  cbm  Oxydationskörper  nach  500  Füllungen  zu  fchätzen '»').  Bei  3-mal igem  täglichen  Füllen  wird 
empfohlen,  die  Abwaffer  in  2  Korpern  nacheinander  zu  behandeln ,  von  denen  der  erfte,  auf  welchen  ein 
grofser  Teil  des  Schlammes  entfällt ,  kleiner  fein  kann ,  wodurch  fich  feine  Reinigung  billiger  Hellt. 
Letztere,  deren  Korten  wefentlich  die  Betriebsausgaben  beeinfluffen ,  bedarf  eines  Abfpülens  des  Füllung» 
materials,  was  u.  a.  im  Bett  felbfl  flreifenweifc  mit  Abwaffer  aus  dem  Sandfang  erfolgen  kann,  wobei  man 
dasfelbe  in  eine  befondere  Grube  ableitet,  den  Körper  wieder  aufbaut  und  erfteres  nach  Abfetzen  der 
Sedimente  zur  Weitcrvcrwendung  wieder  auspumpt.  Der  Schlamm  aus  dem  Oxydationskörper  ifl  unbe- 
denklich in  drainirtem  Xuftand  zu  Geländeerhöhungen  benutzbar. 

Das  in  Deutschland  zuerft  in  der  Grofs-Lichterfelder  Verfuchsanlage  geprüfte 
Faulkammerverfahren  ift  von  der  Firma  Schwedcr  &  Co.  u.  a.  im  Rotherftift  dafelbft 
(12  cbm  Abwaffer  taglich),  im  Kreiskrankenhaus  zu  Bartenftein  (12  cbm)  unci  in  der 
Volksheilftätte  Carolagrün  im  Erzgebirge  (20  cum)  und  von  Merten  &  Co.  in  der 
letzterer  verwandten  Anftalt  am  Grabowfee  (50  cbm)  zur  Anwendung  gelangt. 
6°»  Die  von  Sekunder  angelegte,  in  einzelnen  Teilen  patentierte  Kläranlage  im 

Rotherftift  zu  Grofs- Lichterfelde  nimmt  alle  Küchen-,  Bade-,  Abort-  u.  a.  Abwaffer 
auf  und  liegt  auf  dem  Anftaltsgclandc  .">0  m  von  den  Wohn-  und  Wirtfchaftsgebauden 
entfernt 10n). 

">»j  Siehe  ebenda!"  ,  S.  640,  643.  645  ff. 
*>*)  Siehe  cbendaf ,  S.  147. 

<»»)  Siehe  ebendaf  ,  S.  641.  643,  64$  ff.,  66i  666. 

Siehe:  Dumia*  &  G.  Zi«n.    Reitrag  lur  Beurtheilung  der  Anwendbarkeit  dci  Oxvdatiotifvcrfahrcrti  für  die  Reini- 
gung ftadtifcher  AbwalTer.    Viert   f.  gerichtl.  Med.,  III.  Folge,  Bd.  19  (1900;,  Suppl.-Hefl.  S.  149. 
■«)  Siehe  ebend.if  ,  S.  »55. 
»0'|  Siehe  ebend.-if ,  S.  .51. 

'«»)  Siehe:  Sbnfi,  J    Bericht  ub*r  die  Berichtigung  der  biologifchen  Abw»fler-ReiDigungianlageo  zu  Groft  Licbierfcldc 
und  Treptow  etc.    Gefundh.-lni;.  1900.  S.  4a  (wu  fich  die  betr.  Abbildung  rindeti  —  und:  SchwbdK,  V. 
Bericht  n  f.  w.    Ebendaf.,  S  90. 
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Zur  Sediment  lerung  und  Faulung  der  Jauche  dienen  ein  Sandlang,  ein  Schlammtang  und  ein  Faul- 
wclche  zur  Aufnahme  eines  Abwaflers  von  72  Stunden  =  51  ebm  bemeffen  find.  Die  Jauche  wird 
»Ifo  3  Tage  alt,  ehe  fie  auf  das  Filter  gelangt.  Der  Schlammfang  fleht  mit  dem  Faulraum  durch 
20  Lochungen  0,*e  m  Uber  der  Sohle  in  Verbindung.  20  eingehängte  Knicrohrc  bewirken  den  Abflute 
vom  Faulrautn  nach  einem  wagrechten  Kanal,  der  mit  den  Kiefelrinnen  der  Filtcrabteile  durch  abfperr- 
bare  Ventile,  die  den  intermittierenden  Betrieb  im  Filter  vermitteln« ,  verbunden  ifl.  Das  Oeffnen  der 
Ventile  erfolgt  in  24  Stunden  5-mal  auf  je  10  bis  15  Minuten  nach  Anfammlung  eines  gewiffen  Ucber- 
flandes  im  Faulraum,  deffen  Menge  zum  Fullen  des  zu  öffnenden  Filterteiles  genUgl.  Die  Filterfläche 
wurde,  um  das  Abwaffer  2-mal  der  Luft  auszufetzen,  auf  3  treppenformig  angeordnete  Filterbetten  aus 


FiE-  3'S  "•  3'6- 


Kläranlage  in  der  Volkshcilflättc  des  roten  Kreuzes  am  Grabo\vfee  bei  Oranienburg'0»). 

1899. 


einer  30 cm  hohen,  von  Kokegrufs  Uberlagerten  groben  Kiesfchicht  verteilt.  Das  erfle  ill  Uberdeckt,  da 
die  Jauche  mit  merkbarem  Geruch  in  dasfclbe  einflrötut,  und  dient  vorzugsweife  als  Filter,  aber  auch  einer 
gewiffen  Oxydation,  das  zweite  nur  der  letzteren. 

Der  Abflufs  vom  erflen  Filter  ift  nach  SfhwtJer  geruchlos,  der  vom  zweiten  frei  von  Schlamm 
und  organifchem  StickflofT,  fall  frei  von  AmmoniakftickAoff.  Der  feine  Schlamm,  welcher  fich  auf  dem 
erflen  Filter  abfetzt,  wird  zeitweife  nebfl  einigem,  wieder  zu  erfetzenden  Filtermaterial  abgekratzt.  Ein 
vollftändiger  Luftabfchlufs  des  Faulraumes  hindert  infolge  Gasdruckes  den  Abflufs  der  Jauche. 

Die  Kläranlage  der  Volksheil  ftätte  am  Grabowfec  mit  190  Betten  ift  auf 
SQcbm  Abwaffer  (263 1  für  1  Bett)  berechnet,  welches  durch  das  in  Art.  592  (S.  358) 
befprochene  Shone  fche  Syftem  einläuft,  und  wurde  von  »Hydor  Allg.  Baugefellfchaft 
für  Wafferverforgung  und  Kanalifierung  zu  Berlin«  1899  ausgeführt  (Fig.  315  u. 
316  '••). 

Die  Abwaffer  durchfliefsen  den  Sedimentierraum  A,  ein  Kiesfilter  B  und  das  Sandfilter  C.  Von 
den  beiden  mit  Kokes  gefüllten  Oxydationsbcitcn  wird  das  eine  2  mal,  das  andere  i-mal  taglich  befehickt. 


•<*)  Fakf.-Repr.  nach :  Bcfcbreibung  der  RntwifTrrun 
et  KongrefTe»  xur  Bekämpfung  der  Tul 


der  VolIuheüfUtte  de»  >Roihen  Kreuteo  am  Gra 
all  Volluktankheit.    Berliu  14 .—»7.  Mai  1899. 
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6o« 
Vergleich 
de» 
Oxydation». 

und 
Faulkammer* 
vet  fahren» 


605, 
Wahl  c;e, 
Klarfyftem* 


606 
Itainfcktion 
der 
Abwafler 


Das  abfliefsende  Walter  gelangt  in  Gräben  zur  Verfickerung.  —  Abgänge  der  Acetylenfabrik  für  die  Be- 
leuchtung des  Grundftuckes  haben  den  Betrieb  beeintrfichtigt.     Die  Vorklärung'10)  liefert  monatlich 

1,  «  bis  1,5  cbm  Schlamm  (=  12  bis  18  cbm  im  Jahr),  den  man  mit  Kalk  desinfiziert  und  im  Feld  ver- 
gräbt. Die  Faulkammer  mufste  zuerft  nach  t  Jahr,  die  Vorklärung  (Sandfang  und  Faul  räum  zufaxn- 
men)  dann  monatlich  gereinigt  werden.  Filter  und  Oxydationsfclder  bedurften  nach  1  Jahr  noch  keiner 
Reinigung. 

Beide  Verfahren  erfordern  beträchtlich  weniger  Gelände  als  ein  Riefelfeld, 
können  daher  zum  Erfatz  eines  folchen  in  Betracht  kommen.  Vergleicht  man  in 
Ermangelung  weiteren  bisherigen  Materials  die  Unterfuchungen  in  Eppendorf  über 
das  Oxydationsverfahren  mit  dem  Faulkammerverfahren  nach  den  beiden  befprochenen 
Beifpiclen,  fo  ift  zu  berückfichtigen ,  dafs  fich  die  erfteren  auf  Abwaffer  ohne 
Trennungsfyftem  zu  400 1,  bezw.  120 1  für  den  Kopf  der  Krankenhausbevölkerung, 
die  beiden  anderen  Anlagen  nur  auf  die  GebrauchsabwaiTer,  und  zwar  am  Grabow  fee 
auf  263»  Abwaffer  für  1  Krankenbett  bezogen. 

In  Eppendorf  genügte  zur  Vorreinigung  ein  verhältnismässig  kleiner  Sandfang. 

Bei  dauerndem  Betrieb  wurde  feine  I-  bis  2-tägige  grandliche  Reinigung  eine  Doppelanlage  und 
eine  Auffpeicherungsgrube  für  den  Schlamin  oder  feine  Desodorifierung  und  Desinfektion  nötig  machen. 
Bei  kleineren  Krankenhäufern  wird  fich  daher  die  Ausdehnung  des  Sandfanges  auf  einen  Tagesbedarf 
empfehlen.  Dann  braucht  derfelbe  nur  feiten  gereinigt  zu  werden,  und  das  Abwaffer  kommt  gleicbmäfsig 
gemifcht  auf  das  Oxydationsbett.  Damit  wird  aber  der  Sandfang  zur  Faulkammer,  deren  Gröfse  mit  der 
Menge  des  täglichen  Abwaffers  wächfl.  In  diefer  bildet  fich  bald  über  dem  Abwaffer  eine  Schlamm 
fchicht,  welche  die  riechenden  Gafe  zurückhält  und  eine  Ucberdachung  unnötig  machen  würde.  In  Engbnd 
benutzt  man  zur  Konfervierung  des  Deckenfchlammes  während  der  Reinigung  eine  Nebengrube. 

Am  Grabowfee  fafien  die  Sedimentierräume  nur  40  CDtn  bei  50  cbm  tägliches  Ab- 
waffer. Diefes  kommt  als  homogene  Maffe  (flehe  Art.  592,  S.  358)  in  diefelbe  und 
paffiert  vor  den  Oxydationsbetten  noch  Filter  von  23 cbm  Inhalt.  —  Im  Rotherftift 
ift  die  Vorklärung  für  den  dreifachen  Tagesbedarf  angelegt.  Eine  folche  Anlage 
beanfprucht  in  einer  grofsen  Anftalt  beträchtlichen  Raum  für  die  Faulkammer. 

Die  Ausdehnung  der  Oxydationsbetten  hängt  gleichfalls  von  der  Abwaffer- 
menge  für  1  Kopf  oder  1  Bett,  aber  auch  von  der  Häufigkeit  ihrer  Befchickung  und 
Reinigung  ab. 

In  Eppendorf  erforderte  das  konzentrierte  Abwaffer  von  100'  fUr  den  Kopf  4 chm  Oxydationskörper 
bei  i-maligem,  cbm  bei  3  maligem  Fullen '");  letzteres  bedingt  aber  3  malige  Reinigung  im  Jahr. 
Bei  fehr  verdünnten  AbwalTcrn  können  nach  Dunbar  die  Oxydationskörper  kleiner  hcrgeftellt  werden, 
weil  die  täglich  mehrfach  wiederholte  Füllung  hierbei  weniger  nachteilig  wirkt  als  bei  konzentrierten ;  doch 
empfiehlt  er  bei  kleineren  Anlagen  Uber  ein  2-maliges  Füllen  nicht  hinauszugehen,  die  Regenerierung 
erfl  nach  dem  Sinken  des  Porenvolums  auf  etwa  20  Vumhundert  vorzunehmen  und  nicht  weniger  als 

2,  s  cbm  für  I  cbm  AbwafTcr  vorzufehen  J"). 

Bei  der  Anlage  im  Rotherftift  find  2cbm,  und  am  Grabowfee  :i,ot  cbm  2,«  <»«")  Oxydationskorper 
hierfür  vorhanden. 

Für  die  Wahl,  bezw.  Ausbildung  eines  diefer  Klärfyfteme  find  die  örtlichen 
VerhältnilTe,  die  chemifche  und  phyfifchc  Natur  der  Abwaffer,  befonders  auch  die- 
jenige des  die  Anftalt  verforgenden  Gebrauchswaffers  und  die  Anforderungen,  welche 
bezüglich  des  Reinigungsgrades  zu  ftellen  find,  mafsgebend.  Den  Raumbedarf  und 
die  Korten  von  4  vorftehend  befprochenen  Reinigungsanlagen  zeigt  die  nachftehende 
Leber  ficht. 

Bei  beiden  Klärverfahren,  den  künftlichen  und  den  natürlichen,  bedürfen  die 
Abwaffer  einer  Desinfektion,  wenn  fie  von  pathogenen  Bakterien  frei  abgeführt 

MnCh  freundlicher  Mitteilung  der  Gefellfchaft  Hydor. 
Hl)  Siebe:  Di  ,\>iAk  äc  Zikn.  a.  1  O.,  S.  ajo. 

"'J|  N.ich  freundlicher  Mitteilung  dei  Herrn  Prof  Dr.  Uunl-ar  in  Hamburg 
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werden  follen.  Auch  die  Abflüfle  von  Riefelfeldern  find  nicht  als  ficher  frei  von 
Krankheitserregern  anzufehen  71S). 

Die  in  Art.  209  (S.  125)  befprochene  Desinfektion  menfchlicher  Ausfcheidungen 
und  der  Ausgufswafler  innerhalb  der  Krankenabteilung  felbfl  läfst  fich  fchwer  auf 
die  Ausfcheidungen  der  Rekonvaleszenten  ausdehnen,  da  fie  die  Aborte  zu  benutzen 
pflegen,  fchliefst  auch  nicht  die  Desinfektion  der  Wafch-,  Bade-  und  Fufsbodenwafler 
ein.  Daher  hat  man  in  verfchiedenen  Anftalten  der  Desinfektion  diefer  Stoffe  in 
den  Einzeigebauden  eine  Sammeldesinfektion  für  alle  vorgezogen,  die  fich  billiger 
geftaltet,  ficherer  wirkt,  auch  das  Warteperfonal  von  diefem  Dienft  entlaftet  und 
überall  notwendig  wird,  wo  die  Unfchädlichmachung  fämtlicher  Hauswafler  und  Fäces 
vor  ihrer  Abführung  erforderlich  ift. 

Die  Desinfektion  der  gefamten  Abwafler  kann  durch  ihre  innige  Vermifchung 
mit  chemifchen  Mitteln  oder  durch  Kochen,  die  Unfchädlichmachung  der  Fäces 
allein  auch  durch  Verbrennen  erfolgen. 

Von  den  chemifchen  Mitteln  i(l  nach  den  Unterfuchungen  von  Dunbat  Zirn7lv)  der  Chlorkalk 
dem  bisher  bevorzugten  Aetzkalk  vorzuziehen,  d*  fich  die  Desinfektion  mit  erdetem  ficherer  und  be- 
quemer vollzieht,  nur  einmalige  Verteilung,  alfo  keine  fortwährende  Bewegung  des  Abwaffers  benötigt, 
viel  geringere  Schaumbildung  als  bei  Kalk  verurfacht  und  Ach  am  billigten  geftallet.  Eine  annähernd 
gleiche  desinfizierende  Wirkung  erfordert  für  1  ebm  rohes  Abwaffer: 

bei  Chlorkalk  0,9t  I*fg.  bei  Karbolfchwefelfäure  73  Pfg. 

•  Kalkhydrat  4,1  bis  8,4     »  »    Krefol  Rafchig  60  » 

•  Sublimat  13.»      •  •    Formalin  400  ■ 

Der  Preis  von  o,g«  Pfennigen  entfpricht  einem  Zufatz  von  1  Teil  Chlorkalk  auf  15000  Teile  Ab- 
waffer —  der  die  Abtötung  von  Choleravibrionen  nach  3  Stunden  bewirkt  — ,  erhöht  fich  aber  im  Fall  der 
Neutralifierung  des  im  Abwaffer  verbleibenden  aktiven  Chlors  durch  Eifenfulfat  (etwa  1  : 5300)  um 
O.««  Pfennige. 

Geklärtes  Abwafler  ift  weit  leichter,  ficherer  und  mit  erheblich  geringeren 
Korten  zu  desinfizieren  als  ungereinigtes717). 

Das  durch  Kohlenbrcivcrfahren  geklärte  Abwaffer  in  Potsdam  erfordert  12  bis  15  s"  Chlorkalk  aut 


■Ii)  Die  obere  Spalte  bezieht  fich  auf  da*  ganie  Gebäude,  einfchl.  der  Remifcn .  die 
:'*)  An  Desinfektion«-  und  Kläraiilteln. 

••")  Siehe:  Peutfche  Viert,  f.  off.  Gefuodheit.pfl.  1590,  S.  i«3. 

'»«)  Siehe:  V.ert.  f.  ger.  Medicin,  Bd.  16  (189S).  Suppl.Heft.  S.  137,  151.  155 

'I')  Siehe:  Deutlchc  Vieri  f.  itt.  (lefundheUipfl.  iii)9l  S.  136  (unter  7)  11  635. 


untere  nur  auf  die  Kläranlage. 
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Jcbm  und  wird  durch  kleine,  mit  Holzwolle  bedeckte  Kohlenfilter,  welche  die  letzten  Spuren  des  Chlor- 
kalkes zurückhalten,  neutralificrt. 

Die  chemifche  Abwafferdesinfektion  erfordert  mindeftens  2  gemauerte,  ein- 
wandfrei gedichtete,  möglichfl:  entfernt  von  Kranken-  und  Wohngebäuden  liegende 
Gruben,  von  denen  die  eine  gefüllt  wird,  während  die  Desinfektion  in  der  anderen 
erfolgt.  Ihr  regelmäfsiger  Betrieb  bedingt  den  Ausfchlufs  des  Regenwaffers,  und  in 
dem  Gebäude,  welches  Tie  aufnimmt,  foll  genügender  Raum  zur  Lagerung  der  Des- 
infektionsmittel u.  f.  w.  vorhanden  fein. 

Das  Rohrnetz  wird  bei  einer  Sammeldesinfektion  innerhalb  oder  aufserhalb  des 
Krankenhaus-Grundftückes  nicht  desinfiziert.  Auch  bei  Ableitung  auf  ein  Riefelfeld 
hat  man  dies  bisher  unterlaffen. 

Im  Urban  hielt  man  dies  nach  1/agemtyer  nicht  für  nötig,  *da  fowohl  in  den  Pavillons,  wie  im 
Operations-  und  Leichenhaufc  Desinfektionsmittel  in  genügender  Menge  verwendet  werden«71"),  die  das 
Kanalnetz  paffieren  mUlTen. 

In  den  Hamburger  Choleralazaretten  von  1 892  wurden  die  in  offene  Gewäfler 
1        abfliefsenden  Abwaffer  durch  Kalk  desinfiziert. 

Zwilchen  2  gemauerten,  mit  Rührwerk  ausgeftatteten  Gruben  von  je  JJ.on  <  2,so  -.  3,soB>  Kau  mm  als 
lag  eine  kleine  Ausfchaltungsgrube ,  durch  welche  die  AbwafTer  von  der  einen  Grube  abgefperrt  werden 
konnten,  während  fie  der  anderen  zufloflen  "*). 

^  In  Hamburg-Eppendorf  kam  1S92 — 93  für  alle  Hauswaffer  der  16  Kranken- 

11.       gebäude  in  der  Epidcmicabteilung  eine  Anlage  zur  Desinfektion  auf  chemifchem 

Wege  zur  Ausfuhrung,  Fig.  317  u.  318  7S0).    Die  alte  Entwäfferung  der  Abteilung 

wurde  zur  Abführung  des  Regenwaffers  eingerichtet. 

Von  der  AbwafTermengc,  welche  für  jedes  der  320  Betten  auf  130|TSI),  fomit  auf  41G001  täglich 
gefchätzt  wurde,  follte  die  Hälfte  auf  einmal  zur  Desinfektion  gelangen  und  diefe  Menge  wiederum  auf  4  Gruben 
verteilt  werden.  Die  beiden  von  Wellen  nach  Often  verlaufenden  Hauptrohre  der  neuen  Entwafferungs- 
leitung  find  durch  Abbiegung  rechtwinkelig  l,»o°>  unter  der  Mitte  des  Sielgmbenhaufes  vereinigt,  von  wo 
Abzweige  zu  jeder  der  4  cylindrifch  gemauerten,  zementierten  Gruben  a  von  2,ss  01  Durchmeffer,  2,€o  "» 
Tiefe  und  5200  1  Nutzinhalt  führen.  Ein  hohler  Konusverfchlufs  jedes  Abzweigs  ermöglicht  durch  Emgufs 
desinfizierender  Mittel  in  feinen  Hohlraum  die  Desinfektion  der  Fluffigkeit  im  Abzweig.  Jede  Grube  ii\  mit 
pneumatifchem  WafferÜandszciger  e  und  Rührwerk  fllr  Handbetrieb  ausgeftattet.  Der  konifche  Slangen- 
verfchlufs  des  GrubenabfiulTes  zum  Kanal  wurde ,  des  Rührwerkes  wegen ,  nifchenformig  eingebaut.  Im 
vierteiligen  Holztrog  c  für  die  Herflellung  der  Dcsinfektiousmaflc  hat  jedes  Abteil  an  feiner  Aufsenwand  eine 
Skala,  die  feinen  InhaltsfUnd  crfichtlich  macht,  und  Verbindung  durch  d  mit  einer  der  Gruben,  von  denen 
3  für  Tag  und  Nacht  dienen,  die  vierte  während  der  2  bis  3  Stunden  dauernden  Desinfektion  den  Gc- 
famuullufs  aufnimmt.    Ein  Arbeiter  des  benachbarten  I.cichenhaufes  beforgt  den  Betrieb  '**). 

y^pM  Im  Epidemiehofpital  zu  Stockholm  erfolgt  die  Desinfektion  der  Wafch-,  Spül- 

ni.       und  Badewaffer  für  die  140  Betten  getrennt  von  derjenigen  der  Aborte7*3). 

Die  erftcren  Abwaffer  durchftromen  3  in  einer  Reihe  liegende,  mit  Rührwerk  ausgeftattetc  cylindnfche 
Behälter  von  je  2,o»'n  Durchmeffer  und  4,10  "»  Tiefe  unter  Zufati  der  Desinfektionsmittel  (Kalk,  Sublimat, 
Siivern'khe  Maffc)  und  werden  alsdann  durch  einen  Sammelbrunnen  zum  Kanal  geleitet. 

Zwei  kleinere,  vor  den  erftgenannten  liegende  cylindrifche  Behälter  von  l,is  «n  Durchmeffer  und 
2,*» m  Tiefe  dienen  zur  Desinfektion  des  Abortinhaltes  in  derfelben  Weife ;  doch  ift  jeder  von  ihnen 
durch  ein  Filtertuch  geteilt.  Nach  Füllen  des  crflen  Cylinders  wird  die  Flüffigkeit  in  den  mit  dichterem 
Filter  ausgeftatteten  zweiten,  von  da  in  den  mittleren  der  Behälter  für  die  anderen  Abwaffer  geleitet  und  mit 
letzteren  weiter  behandelt.    Zur  Verbindung  aller  Gruben  unter  fich  und  mit  dem  Sammelbrunnen  dienen 


■'*)  Siehe:  H«iilMtyi-a,  «.  a.  O  ,  S.  <0 

"*)  Siehe:  Arbeiten  an»  dem  kaif.  Gefundhciuami,  Bd.  10  (1(96),  Aul  VIII,  S.  119. 
'»)  Nach:  Wem.,  Tu.    Handbuch  der  Hygiene,  Bd.  V,  Abt.  I,  Jena  1696,  S.  179. 
T")  ;if)  l  Hauswatfer  Lud  100'  -    >3  de  Inhalte«  einer  Wanne  Badewaffer. 

«»)  Siehe:  Rt-'Mrm.    Das  Sielicrubenhau».  Jahrbücher  der  Hamburgifchen  Suaultrankenanitalteo    Bd.  III.  (iRyi-jj.) 
Hamburg  u.  Leipzig  tSci«.    Teil  II,  S.  r« 

'«)  Siehe:  Tauvkach.    Lf  ueuvil  hffitnl  d<  StttkKetm.    RtVHt  tCkygiint  1894,  S.  J08  ff. 
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Fig.  317 
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Fig.  318 
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Sielgrubenhaus  der  Epidemieabteilung  im  allgemeinen  Krankenhaus  zu  Hamburg-Eppendorf  "*"). 

1892  93. 
Arch  :  Kitt. 

Rohrleitungen ,  welche  an  den  nötigen  Stellen  abfperrbar  find.      Die  in  vcrfchlicfsbare  Metallbchältcr 
entleerten  zurückgebliebenen  feften  Bestandteile  finden  zu  landwirtfchaltlichen  Zwecken  Verwertung. 

Die  Desinfektion  aller  AbwafTcr  mittels  Kochen  und  die  Vernichtung  der  6>°- 

Bciftuei 

Facalien  durch  Verbrennen  wurde  im  Cholera-Zeltlazarett  zu  Helfingfors  vorgefehen.  w, 
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Schnitt  A  B. 


Fig.  320. 
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Der  Abflufs  der  fpülbaren  Zeltfufsböden  (fiehe  Art.  451,  S.  264)  und  der  übrigen  Zeltabwaffer  erfolgte 
durch  eine  Rohrleitung  auf  Ziegelpfeilern  nach  einem  80 m  entfernten  Schuppen,  wo  die  Abwaffer  in  einer  grofsen 
eifernen  Ziflerne  gekocht  werden  follten.  Zur  Verbrennung  der  feften  Exkremente  war  ein  Ofen  errichtet. 

Die  beabfichtigte  Ausnutzung  der  Wärme  des  Verbrennungsofens  für  den  Torf- 
müllabort-Inhalt  zum  Kochen  der  Abwaffer  der  Wäfcherei  und  von  3  Pavillons  mit 
zufammen  120  Betten,  die  Nutzung  der  Abwafferwärme  zum  Heizen  einer  VVäfche- 
trockenkammer,  fowie  eines  Teiles 

der  Pavillons  führte  im  F.pidemie-  Fi&  *«9 

hofpital    zu   Brünn    zu  folgender 
Anlage. 

Der  vom  Erdgefchofs  aus  bediente 
Verbrennungsofen  fleht  im  Keller.  Sein 
Keffel  hat  Steig-  und  Fallrohrverbindung  mit 
dem.  der  hohen  Pavillonlagc  wegen,  im  Dach- 
gefchofs  untergebrachten  Sterilifierungsbehäl- 
ter,  deffen  tafTenförmiger  Unterfatz  Ueberlauf 
nach  einem  zugleich  als  Dunflrohr  über  Dach 
geführten  Abflußrohr  erhielt.  Vom  Steigrohr 
ift  im  Obcrgefchof*  ein  Abzweig  nach  den 
Waffcrhcizkörpern  des  Trockenapparates  ge- 
führt. Eine  Handpumpe  im  Erdgefchofs  dient 
zum  Füllen  des  Syftems,  und  eine  Saugleitung 
derfelben  ermöglicht  die  Entleerung  des 
Kcflels  nach  den  höher  gelegenen  Kanali- 
fationsrohren;  ihre  Druckleitung  ifl  mit  Uebcr- 
laufrohr  verbunden. 

Das  in  einer  benachbarten  Zement- 
grube gefammelte  Abwaffer  wird  durch  die 
Handpumpe  in  den  Sterilificmngsbchälter  gc> 
drückt.  Nach  Füllen  des  Behälters,  des  KefTels 
und  der  Kohrleitung  ift  die  Keffelfeuerung 
in  Gang  zu  bringen  und  zu  unterhalten,  bis 
ein  Thermometer  am  Steigrohr  100  bis 
110  Grad  C.  zeigt.  Nach  Ausnutzung  der 
Abwafferwärme  in  den  Heizkörpern  der 
Wäfchctrockenkammer  pumpt  man  Waffer 
aus  der  Zementgrube  nach  ,  welches  infolge 
niedriger  Temperatur  durch  das  Fallrohr  in 
den  Keffel  tritt  und  das  wärmfte  Waffer  an 
der  Oberfläche  des  Sterilifierungsbchälters 
durch  das  Ueberlaufrohr  zum  Abflufs  bringt. 

Nach  Abgabe  ihrer  Wärme  werden  die  Abwaffer  wieder  auf  100  Grad  und  dann  durch  eine  Rohrleitung 
auf  einer  100 m  von  der  Anftalt  entfernten,  20 m  tief  nach  dem  Schwarzaflufs  abfallenden,  aus  Schotter, 
Kies  und  mäfsiger  Humusfchicht  begehenden  Böfchung  zur  Verfickerung  gebracht.  —  Die  Befchickung 
der  Vcrbrennungsanlage  mit  den  Fäces  kann  jederzeit ,  foll  aber ,  wenn  frifches  Abwaffer  gepumpt  wird, 
nicht  erfolgen,  bevor  deffen  Temperatur  100  Grad  erreicht  hat. 

Im  Verbrennungsofen  (Fig.  319  u.  320 ,u)  ift  zum  Vertrocknen  der  Fäces,  Hauptabgänge,  Ban 
dagen  u.  f.  w.  eine  fich  nach  unten  verjüngende  Trockenkammer  von  quadratifchem  Querfchnitt  eingebaut, 
deren  gufseiferne  Rückwand  von  den  Feucrgafen,  welche  den  Keffel  umfpülen,  erhitzt  wird.  Ihre  Lüftung 
erfolgt  mittels  Einführung  heifser  Luft  und  Abzug  der  Dünfte  durch  die  Kanäle  i,  bezw.  a  zum  Fuchs 
der  Keffelfeuerung.  Da»  Verbrennen  findet  bei  Zuführung  frifcher  Luft  aus  dem  Keffelraum  rauch-  und 
gcruchfrei  ftatt. 

Die  nach  den  Angaben  von  Jlg  durch   J.  L,  fiacon  (Wien)  ausgeführte  Anlage   hat   fich  be- 

'M)  Nach:  G.  A.  Du  lUdtifche  Epuiemic-SpiUl  in  Btünu  und  die  Einrichtung  deifelben  iui  Befeitigunf  der  Abfali- 
ftulTe     Gefundh  -Inj.  1897,  S.  $6. 
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währ«  und  ermöglicht  das  Trocknen  und  Verbrennen  der  mit  Tor;  gemifchten  menfchlichcn  Entleerungen 
in  8  Stunden.  Der  Inhalt  des  KefTels  ifl  fo  berechnet,  dafs  er  noch  einen  Teit  der  Pavillons  heizen  könnte, 
und  die  Aufhellung  eines  zweiten  KelTels  wurde  vorgefehen. 

Für  die  Vernichtung  des  Abortinhaltes  durch  Feuer  ift  auch  die  Verwendung 
der  Feuerlatrine,  wie  fie  nach  dem  Syftem  Weyl-Seip"-S)  von  5.  J.  Arnheim  (Berlin) 
in  der  Kaferne  des  II.  Garde-Feld-Artillerie-Regiments  zu  Nedlitz  bei  Potsdam  zuerrt 
zur  Ausführung  kam,  vorgefchlagen  worden. 

Sie  erfordert  hohe  Schornfteine  (in  Nedlitz  20 m)  und  Zufammenlegen  der  Aborte,  wlirde  daher  in 
Frage  kommen  können,  wo  diefe  Bedingungen  erfüllbar  find  und  keine  Schwemmkanalifation  möglich  ift. 

Bei  einer  Sammelanlage  mit  Schwemmkanalifation  wäre  der  Abortinhalt  allein  abzuführen,  wiu 
ein  befonderes,  weniger  gut  gefpültes  Kanalfyflem  zur  Folge  hat,  und  der  Verbrennungsvorgang  wäre  wegen 
der  erforderlichen  Wafferdampfentwickelung  umzugeftalten. 

Bei  Abfuhr  würde  die  Sammlung  des  Abortinhaltes  und  feine  Vernichtung  in 
einem  Verbrennungsofen,  wie  in  Brünn  (fiehe  Art.  6n,  S.  368),  in  Frage  kommen. 
Anderenfalls  ift  der  Karten  oder  die  Tonne,  welche  die  Auswurfftofle  aufnehmen,  in 
angemeflener  Höhe  mit  DcsinfcktionsmaiTe  zu  füllen,  bezw.  folche  nachzugiefsen 
oder  nachzufüllen. 

Torfmull  wirkt  auf  Cholerabacillen  nur  langfam  und  erhält  Typhusbacillen  lange  lebensfähig ;  doch 
läfst  er  fich  durch  Zufatz  von  Säuren  (Schwefelfäure)  oder  von  fauren  Salzen  (Kainit)  in  ein  Desinhziens 
verwandeln,  welches  diefe  Bacillen  in  kurzer  Zeit  abtütet. 

In  ländlichen  englifchen  Infeküonshofpitälern  verbrennt  man  den  Inhalt  der  Streuabortc  nach  Zu- 
fatz von  Petroleum,  Paraffin  oder  dergl.,  was  eine  befondere  Einrichtung  hierfür  nötig  macht. 
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$)  Heizung,  YVarmwaffcrverforgung,  Beleuchtung 
und  verfchiedene  Leitungen. 

Für  die  Heizung  beliehen  in  vielen  Anftalten  noch  andere  Syfteme  neben 
denjenigen,  welche  die  Krankengebäude  (fiehe  Kap.  2,  unter  a,  2)  heizen,  je  nach 
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den  befonderen  Erforderniffen  der  anderen  Bauten,  doch  benutzt  man  jetzt  möglichft 
Dampf  als  Wärmeträger  für  die  ganze  Anftalt. 

Im  Friedrichshain  erhielten  Feuerluftheizung  das  Verwaltungsgebäude,  die  Wohn-  und  Magazinräume 
des  Wirtfchaftsgebäudes  ,  die  Ifolierblocks  (wegen  vermutlich  unregclmäfsigen  Belages)  und  ein  chirurgi- 
fcher  Pavillon,  —  Warmwafferheizung  (fiehe  Art.  131,  S.  78)  die  übrigen  Krankengebäude,  —  Ofen- 
heizung die  Beamtenhäufer  und  Pförtncrräume. 

In  Hamburg-Eppendorf  werden  durch  Fußbodenheizung  {fiehe  Art.  144,  S.  88}  die  Krankenfale  und 
Baderäume  der  Ifolicr-  und  Krankenpavillons  im  Erdgefchofs  und  die  Fufsbüden  der  Operatiomfäle,  —  durch 
Niederdruckdampfheizkörper  die  Zuluft  derfelben,  die  ObergefchofTe  der  zweigefchoffigen  Pavillons,  die  Kofi- 
gängerhäufer,  das  Delirantenhaus,  da»  Operationsgebäudc  und  das  Badehaus,  —  durch  Dampfheizkörper  alle 
Räume  im  Erdgefchofs  des  Wafchhaufes  und  im  Küchengebäude,  die  zu  feinem  Betrieb  gehörenden  Räume, 

—  durch  Feuerluftheizung  der  Trockenboden  —  und  durch  üefen  die  Ifolierblocks,  die  Baracken,  das 
Leichenhaus,  das  Verwaltung*-  und  das  Oekonomiegebäude,  die  Wohnhäufer  und  die  Speiferäumc  erwärmt. 

Im  Juhns  Hopkins  Hofpital  zu  Baltimore  find  mit  Warmwaffer  von  2  Keffelgruppen  im  Küchen- 
gebäude  und  im  Pflegerinnenheim  aus  die  vorderen  Gebäude  und  die  Krankenbauten  (fiche  Art.  132,  S.  78  , 

—  mit  Niederdruckdampf  vom  Küchcngcbäudc  aus,  wegen  nicht  dauernder  Benutzung,  das  Amphitheater, 
die  Poliklinik  und  das  Badehaus,  —  mit  eigenen  DampfkefTcln  das  pathologifche  Gebäude  und  das  Wafch- 
haus  geheizt,  —  während  der  Dampf  für  die  Heufpiralcn  aller  Hauptlüftungsfchlote  von  einem  Hochdruck - 
«lampfkefTcl  im  Küchengebäude  geliefert  wird. 

In  Nürnberg  erfolgt  die  Heizung  vom  Kcffelhaus  aus  durch  Niederdruckdampf  im  Verwaltungs- 
gebäude, —  durch  Dampf  luftuinlauf  im  Betfaal  dcsfclben.  —  durch  Niederdruckdampf- Warmwaffer  in  den 
Krankengebäuden  (fiehe  Art.  134,  S.  80)  —  und  durch  Niederdruckdampf  die  Erwärmung  ihrer  Zu-  und 
Abluft.  —  Eigene  Niederdruckdampfheizung  erhielt  das  abgelegene  Leichenhaus,  -  Gasofen  die  Epidetnie- 
baracke  —  und  Zimmcröfcn  das  Thorwächterhaus. 

In  Braunfchweig  erhielten  eigene  Niederdruckdampfheizung  durch  Heizkcffel  im  Keller  die  meiften 
Gebäude,  —  Gasheizung  das  Leichcnliuus  auf  Wunfch  des  Profektors  und  das  mediko  mechanifche  Inftitut 
wegen  nur  llundenweifer  Benutzung  —  und  Ofenheizung  das  Verwaltungsgebäude  und  das  Pförtnerhaus. 

Neuerdings  werden  die  Keffel  für  Dampfniederdruck-  und  Warmwafferheizung 
auch  mit  Kokes,  Magerkohle,  Braunkohlen  und  Kraftgas  geheizt  oder  durch  Waffer- 
gasfeuerung.  Die  letzteren  von  Körting  ausgebildeten  Verfahren  find  billig,  faft  ab- 
nutzungsfrei und  leicht  zu  bedienen.  Die  Zuleitung  des  Gafes  zu  den  KefTeln  in 
den  einzelnen  Gebäuden  erfordert  keine  begehbaren  Kanäle  für  Dampf-  und  Kon- 
denfations  waffer,  da  die  hierfür  verwendbaren,  gewöhnlichen,  gufseifernen  Gasrohre 
in  die  Erde  verlegt  werden  können. 

Zur  Wertfehätzung  der  verfchiedenen  neueren  Heiz-  und  Lüftungsfyfteme  in 
Krankcnhäufern  —  bezüglich  ihrer  Betriebskoften  im  Verhältnis  zur  Lüftungsmenge 
und  zur  Luftreinheit  in  den  Krankenräumen  —  fehlt  es  vollftändig  an  geeigneten  ver- 
gleichenden Zufammenftellungen.    Die  Nachweife  von  Lorenz  &  Wietfioff'***)  geben 

Sii-ht:  1...M.S7  ä  Wn-Tiioip.  StatiftifiJic  Nactiwtifungco ,  bttreflciid  die  Anlage,  Unterhaltung}-  und  Betrieb«- 
Welten  der  feit  dem  Jahre  1875  in  ;reiif»ifchen  Siaätiiliautcii  ^»geführten  t tntf al-lleirung--  und  Lüftungsanlagen.  Zeiifcbr.  f. 
Bau*'.  1S9.1,  Anl::mg,  S.  :. 
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nur  die  jährlichen  Korten  für  100 cbm  geheizten  Raumes  bei  Sammelheizungen  in 
den  preufsifchen  klinifchen  Lehranrtalten  und  die  verlangten  Innentemperaturen 
unter  allgemeiner  Angabe  der  Lüftungsart. 

Dicfe  Kotten  betrugen  beifpielsweife  in  der  chirurgifchen  Univerfitätsklinik  zu  Berlin,  Ziegelftrafse, 
bei  Dampfluft-  und  Dampfvvafferlieizung  mit  Entlüftung  teils  durch  Saugfchornfteine,  teils  durch  FirlllUftung 
56,1  Mark,  in  den  Krankenpavillons  der  chirurgifchen  Klinik  zu  Königsberg  bei  Dampf-,  Dampfwaffer  und 
Dampfluflhcizung  mit  Zuführung  frifcher,  vorgewärmter  Luft  und  Entlüftung  durch  Saugfchlotc  75,»  Mark"'). 

In  den  Berichten  der  Krankenhäufcr  werden  die  Korten  der  Heizung  meift 
auf  den  durchfehnittlichen  Belag  im  Jahr  berechnet,  was  infolge  des  ungleichen 
Belages  in  verfchiedenen  Anftallen  einen  Vergleich  beeinträchtigt. 

So  unterlagen  die  Heizkolten  in  Moabit  nach  Gutmatm  vS-°  Mtrkt  in  der  Zeit  von  1S77— 89  be- 
trächtlichen Schwankungen  ,  welche  nicht  allein  durch  die  gröfsere  oder  geringere  Winterkälte ,  fondern 
auch  durch  den  Mangel  an  kleinen  Ifolierräumen  für  ftark  infizierte  Kranke  erklärt  wurden,  die  man  behufs 
Ifolierung  auch  bei  geringer  Zahl  in  grofsen  Sälen  abfondern  inufstc  r'*). 

In  obenftehender  Ueberficht  find  die  Heizkoften  von  5  gröfseren  Anftalten, 
deren  Heizfyftemc  in  diefem  Heft  befprochen  wurden,  auf  1  Belagstag  berechnet, 
für  mehrere  Jahre  mit  den  Beleuchtungs-  und  Verpflegungskoftcn  zufammengeftcllt. 

Die  Mitteilungen  über  die  Heizung  einzelner  Krankenbauten,  welche  in  diefem 
Hefte  an  verfchiedenen  Stellen  befprochen  wurden,  enthalten  nur  Angaben  für  den 
Kohlcnvcrbrauch ,  der  in  nachftchender  Ueberficht  auf  die  Betteneinheit  zurück- 
geführt ift,  wobei,  um  wenigrtens  im  Gewicht  Vergleiche  zu  erlangen,  1  hl  Kohle, 
bezw.  Steinkohle  zu  7*>  und  1  hl  Torf  zu  50  kfi  gerechnet  wurden. 

Kur  die  8  Wiener  Krankenanftalten  mit  verfchiedenen  Heizfyftemen  entfielen  1892  an  Heiz- 
koften auf  jedes  der  beteiligten  48 1 5  Betten  im  Jahr  27,4  Mark  (-;  13,;  Gulden)  oder  täglich  0,075  Mark, 
und  der  Voranfchlag  für  1893  fall  30,0  Mark  (=  15,«  Gulden),  bezw.  0,011  %  Mark  für  diefen  Zweck  vor. 
Hierbei  ift  zu  berückfichtigen ,  dafs  von  diefen  Anftalten  3  mit  zufammen  2185  Betten  durch  Oefen  ver- 
fehiedener  Konttruktion  geheizt  wurden. 

Die  Warmwaflerbereitung  für  den  Baderaum  verbindet  man  thunlichft  mit  der- 
jenigen für  die  ganze  Abteilung  oder  für  das  ganze  Gebäude.  In  kleineren  Ver- 
haltniffen,  namentlich  in  England,  wird  das  warme  Waffer  für  die  Bäder  öfter  von 
der  Koch-  oder  Warmecinrichtung  in  der  Spülküche  geliefert  (fiche  Art.  198,  S.  119). 

Wo  Badeöfen  verwendet  werden,  kann  man  auch  einen  Hahn  zur  Entnahme 
von  Warmwaffer  anbringen;  fie  find  doppelt  zu  ummanteln  und  nur  für  1  bis 
2  Bäder  brauchbar.  Sollen  mehrere  Bäder  unmittelbar  nacheinander  verabreicht 
werden,  fo  ift  eine  Keffelheizung  nicht  zu  entbehren.  Für  fchnellc  Erwärmung  des 
Waffers  empfehlen  ("ich  auch  Badeöfen,  die  durch  Gasrofte  geheizt  werden. 


617. 

WaimwafTcr. 

beicitung. 


Siehe:  I.vikK.s/      WihrmiFf.  a.  a.  O.,  Abt,  I,  S  36  ff. 
1»)  S'ehe:  Ct  ihunn.   V.  ti  \\.  Mrmr.    Bemerkungen  111  der  An/rteAt'(chcn  Mitlhcilung:  Das  gceiguclfte  Bau- 
fyttem  für  allgemeine  Krankenliinfer.    Berliner  Uliri    Wocttfchr.,  Brl.  17  (1890.',  S.  98. 


Digitized  by  Google 


37^ 


\  ICIf«UUL 

Betten  < 
«ahl 

BiennftolT  für  1   l  as 

Korten 

für 
t  Bett 

im  Ranzen 

für  1  Bett 

Maffive  Gebäude: 

Friedrich,»«!..,  Belli« 

Chir  Pavillon 

3» 

-mU  Steinkohle 

".Ii 

— 

Siehe  Am.  131,  S  78 

Allg.  KraDkenhau-,  Hamburg 

* 

3" 

•    144.  •  63 

Hifital  ß*a*j°H,  Pari«      .  . 

Materoitc 

► 

50 

«Wl  .  kokeftaub 

12.00 

0.11 

•    33».  '  »95 

B»r.ukin  ,i&70 

MöocJuberg,  KalTcl  KI..  II 

Baracke 

30 

1"-«»*  Kohlen 

S.00 

•    377.  ■  »aS 

Verbin<luogjb»hti  Alt..r>» 

» 

14  — JO 

150  . 

— 

GarnifonUiJirett  P./e:i  . 

• 

40 

8*5  • 

— 

• 

i  Ifiamlcnburf 

• 

5<" 

Ol»  • 

K<crnctphif  Ki>m£«bcrg 

> 

aK 

1,0» 

• 

St.  Adalbcrt.Kafenie  Hufen  . 

• 

i»o 

— 

* 

Verfet»bare  Baracken: 

Tempcihnf   1*^1    .  ... 

Paj.pbatacke 

16 

i:i»«  Steinkohle 

.... 

Sicht  Art  450.  S  »55 

•  »...,. 

,6 

»0M  Tr.if 

•',»2 

• 

*             •   • 

I  cinwar.dbarackc 

16 

9»k*  Steinkohle 

Zcltfaal 

l.irnironla/ajett  Köln  :8?o    .  . 

Zelifauit 

3* 

l*S»f  K.,ke 

°.n«.  +  0,01 

Siehe  An  441,  S  959 

1 

Mark 

Wo  Dampfleitung  vorhanden  ift,  kann  die  Warmwafferbereitung  durch  Einlegen 
von  Üampfrohren  in  hoch  gelegene,  fchmiedeeiferne ,  gut  ifoliertc  Wafferbehälter 
erfolgen,  welche  mit  fclbftthätiger  Regelung  des  Waflerzufluffes  und  der  Temperatur 
verfchen.  auch  vor  Ueberlauf  gefchützt  find  und  von  denen  aus  fich  die  Zuleitungs- 
rohre  im  Gebäude  verteilen.  Oder  es  find  im  Keller,  bezw.  an  einem  anderen 
paffenden  Orte  Warm wafierke (Tel  aufgeftellt,  die  mit  der  Wafferleitung  Verbindung 
haben,  durch  Heizfchlangcn  von  den  Ilauptkeffeln  aus  oder  durch  eigene  Feuerung 
geheizt  werden  und  durch  Umlaufleitungen  das  WarmwalTer  nach  den  Yerwendungs- 
ftellen  liefern,  wobei  die  Anlage  eine  gefchlolTene  oder  offene  fein  kann.  Schlicfs- 
lieh  führt  man  auch  Warmwaffer  aus  einem  befonderen  Heizkeffel  und  Waffer  eines 
Kaltwaffcrbehalters  einer  Gegenftromvorrichtung  zu.  Gerhard  empfiehlt  die  in 
Amerika  üblichen  Tobey  heater  mit  automatifch  wirkendem  Dampfventil,  das  durch 
Ausdehnung  einer  Stange  fich  öffnet  oder  fchliefst  und  Dampf  fpart,  von  denen 
einer  Badewaffer  bis  4!*  Grad  C,  ein  anderer  in  der  Spülküche  Waffer  bis  82  Grad  C. 
zum  Wafchen  und  Spülen  der  Koch-  und  Kfsgefchirre  liefert. 

Warmwafferkeffel  unter  Wafferlcitungsdruck  ca.  4,s  Almofph&ren)  mit  kupferner  Dampffpiralc 
erhielten  in  Nürnberg  im  Unterbau  alle  Krankcnhautcn  (fiehc  IVA'  in  Fig.  34,  S.  81),  da»  Operations, 
Uidchaus  und  Wmfchaftsgebäude  (je  1).  Via*  Verwaltungsgebäude  und  «las  Direklorwohnhau«  haben 
gcmcinfchaftlich  einen.  IV r  Dampf  wird  dem  mit  An-> nk  ichxtxn  Regulator  vcrfeliencn  Ventil  zugeführt. 
Der  Regulator  hat  durch  eine  L  mlaufleitimg  ,  an  welche  der  KaltwafferZuflufs  angcfchloffen  ift,  mit  dem 
Inhalt  des  KelTels  Verbindung,  Um  Nadelventil  regelt  den  Abflufs  des  Kondenswaffers  aus  der  Hciifpirale 
durch  den  Walierabfchetder  m  die  Kondenswafferleitung.  Bei  Wannwafferentnahme  llromt  kaltes  Waffer 
i\\  und  der  Regulator  öffnet  lieh,  durch  die  niedrige  Temperatur  des  Zufluftwaffers  beeinflußt,  felbftthätig. 
und  ebetil'u  erfolgt  der  Abfchluf*  des  Dampfvc-ntils  durch  den  Regulator,  wenn  die  Wafferentnahme  «ulhürt 
un.l  die  eingeteilte  Waffcrwärme  von  HO  Grad  C.  im  Keffcl  wieder  erreicht  ift.  Ein  Verfagen  des  Ke 
gulicrapparates  meldet  das  elektrifchc  Läutewerk  des  Kontaktthermometers  im  oberen  Teil  der  Umlauf- 
leitung nach  dem  KetTelhaus.  —  Im  Leichenhaufe  dient  7ur  Warmwafferbereitung  ein  Warmwafferbereilung* 
kcfTcl  mit  Kohlenfeuerung,  in  der  Kpidenuebaracke  ein  G.isapparat  '•''*}.  —  In  Hannover  benutzt  man  zur 
\VaiinwalTcrlierc:timg  «itn  Ahd.tttipl  der  llciriebHmafchine  für  die  Elektrizität. 

S-.eJic:  F-.rtMirift  nir  F.iöfVrturij;  de>  neuen  Krankeol.aufc i  '.!■.(  Stadt  Nürnberg,  Nürnberg  «&»«,  S.  r58. 
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In  einigen  Anftaltcn  oder  Abteilungen  erhielten  alle  Bäder  zweifache  Warm- 
wafferverforgung  für  den  Fall  von  Betriebsunterbrechungen. 

Im  KaiferFranzJofeph-Spital  zu  Wien  erfolgt  fie  in  den  4  allgemeinen  Pavillons  durch  Warm- 
waflcrkeflcl,  die  im  Winter  von  der  Niederdruck-Dampf heizung,  im  Sommer  unmittelbar  erwärmt  werden, 
mit  WarmwafTerbehältern  für  die  Bäder  und  Sputbecken  und  durch  Badeofen  für  je  2  Wannen  nebft  dem 
Wafchgrand,  --  in  den  3  Pavillons  der  Infektionsabteilung  und  im  Adminiftrationsftöckl  durch  Strahl- 
apparate  für  die  Bäder  und  durch  die  genannten  Badeofen.  —  Für  die  Heilung,  die  Wafch-  und  Bade- 
anftalt  find  Warmwafferkeffel  im  Erdgefchofs  mit  WarmwafTerbehältern  im  Dach  oder  Erwärmung  mit 
Dampf  vom  Kcffelhaus  au*  vorgefehen  71*). 

Dampf  wird,  abgefehen  von  feiner  etwaigen  Verwendung  zur  Warm  waffer-  Vaw^fS  c^ 
bercitung,  zu  Koch-,  Wafch-  und  Heizzwecken,  zu  den  Desinfektions-  und  Sterili-  «n<J 
fierungseinrichtungen,  zur  Herftellung  keimfreien  Waffers  und  in  den  Üperationsfälen  I^'ck£j"l•', 
zum  Niederfchlagen  fchädlicher  Beftandteile  aus  der  Luft  benötigt.   Gas  benutzt  man  Nebenbetriebe 
als  Referve  zu  Kochzwecken  und  für  den  Betrieb  von  Apparaten,  die  während  der 
wärmeren  Jahreszeit  wegen  Betriebsunterbrechung  der  Dampferzeuger  nicht  benutzt 
werden  könnten,  wo  die  bis  jetzt  konftruierten  elektrifchen  Apparate  im  Betrieb  zu 
teuer  find. 

An  die  zu  diefem  Zweck  in  Nürnberg1")  vorgefehene  Gasleitung  wurden  •ngefchlolTen :  et)  im 
Verwaltungsgebäude:  die  Kochherde  und  Wafchkochkeffel  der  Verwalter-  und  der  Pförtnerwohnung,  fowie 
verfchiedene  Apparate  in  den  Laboratorien  der  Apotheke;  b)  die  Gaskocher  der  Spülküchen  in  den 
Krankenbauten,  die  Inftrumentenkocher  der  Operations-  und  Unterfuchungszimmer,  fowie  die  Vcrband- 
floffsflerilifatorcn  (letztere  haben  auch  Dampfanfchlufs': ;  c)  im  Wirtfchaftsgebäude  verfchiedene  Kochapparate 
der  HauptkUche  und  1  Bügelofen;  b)  im  Leichenhaus  die  Arbeitstifchc  und  der  Abdampffchrank  beider 
Laboratorien;  e)  in  der  Epidemiebaracke  die  Gasofen,  der  Kochherd,  die  Warmwafferbereitung  und  die 
Beleuchtung;  f)  im  Direktorwohnhaus  1  Kochherd,  1  Wafchkeffel,  1  Ofen  und  1  Bügelapparat  im  Keller.  — 
Die  Ringleitung  von  75 mm  Durchmeffcr  hat  an  2  Stellen  im  Verwaltungsgebäude  Ilauptanfchlufs  mit 
100  mm  lichtem  Rohrdurchmeffer  an  das  Aädtifche  Netz.  Die  Anfchlufsleitungen  an  (amtliche  Bauten  mit 
50  mm  lichtein  Durchmeffer  find  abfperrbar. 

In  Göttingen  erhielt  die  Frauenklinik  aufser  der  allgemeinen  WarmwafTerleitung  für  den  Fall  von 
Betricbsftörungen  Gasbadeöfen. 

Dagegen  hat  man  in  Nürnberg  zum  Betrieb  kleiner  Motoren  die  Elektrizität 
benutzt 7SS). 

Dort  erfolgt  der  Antrieb  des  Rührwerkes,  der  2  Rührbottiche  und  der  Schlammpumpe  in  der  Ab- 
waffer- Kläranlage  durch  2  Wechfelflrommotoren  von  2  Pferdeftärken  mit  direkter  Kuppelung,  und  >e 
ein  elektrifcher  Ventilator  von  0,&  Pferdeftärken  dient  zur  rafchen  Lüftung  des  Operationsfaales  und  feines 
Deckenlichtraumes. 

Auch  als  Referve  kann,  wo  Dampf  befonders  im  Sommer  nicht,  aber  elek- 
trische Beleuchtung  vorhanden  ift,  Elektrizität  in  Frage  kommen,  z.  B.  wenn  es  lieh 
um  Bereitung  verhältnismäfsig  geringer  Warmu affermengen  handelt,  wie  in  Spül- 
küchen, Obduktions-  und  Operationsräumen,  um  Gasleitungen  für  diefe  Zwecke 
zu  fparen. 

Im  Keffelhaus  bringt  man  thunlichft  die  Dampfkeffel  mit  ihren  Speifepumpen, 
die  Kohlenräumc,  erforderlichenfalls  auch  die  Mafchinen  für  den  Wirtfchaftsbetrieb,  Kc(reiba"4- 
die  Beleuchtungsanlage  und  die  Wafferverforgung  unter.  Für  das  Betriebsperfonal 
find  ein  Wannen-  oder  Braufcbad  und  Abort  vorzufehen.  Den  Fufsboden  des  Keffel- 
haufes  fenkte  man  öfter  fo  tief  in  das  Erdreich,  dafs  das  Kondenswaffer  ohne 
Hebung  zuruckfliefsen  kann,  wie  in  Nürnberg"3). 


'*')  Siehe:  Jahrbui  h  der  Wiener  1<.  k.  KrankcnaniiaHcn,  Jahrg.  I  (»891)     Wien  u    Leipzig  1893,  S.  139. 

Siehe  KelKchnft  zur  Eröffnung  de  neuen  Kiankcnhaufc»  der  St.uli  Nürnberg  Nürnberg  ifiyft,  S.  165 
"-)  Siehe  cbendaf  ,  S.  155. 

~™  Siehe  cbendaf..  S.  »77  IT  (wo  fich  .nich  dei  Plan  findet  ) 
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Hier  ftofsen  an  die  weftliche  Längsfeite  des  34i»o  -X  15,so  X  9.««m  grofsen,  2,70  •»  unter  die  Hof- 
fläche gelegten  Keffelraumes  2  durch  den  Pumpenraum  getrennte  8,00  m  tiefe  Kohlenräume  mit  zufammen 
1000 cbm  Nutzinhalt.  An  die  Sttdfeitc  grenzet)  die  WcrkfÜüte  (6,»o  X  7,»om),  das  Heizerbad  und  2  Ab- 
orte, an  die  Nordfeite  die  Desinfektionsanftalt  (6,so  X  I2,s»m).    Der  Keffelrauin  hat  an  der  freien  Oftwand 

7  Fenfter  von  2,»o  m  Breite  und  3,»o,  bezw.  2fi 0 m  Höhe,  deren  3  wagrechte,  um  die  Mittelachfe  durch 
Hebel  gruppenweife  drehbare  Flügel  infolge  der  hohen  Fcnfterl.ige  auch  bei  kälterer  Jahreszeit  die  Lüf- 
tung ohne  empfindlichen  Zug  für  das  Heizpcrfonal  bewirken  und  eine  Firftlüftung  entbehrlich  machen. 

5  Dachlichter  ermöglichen  dem  Heizer,  von  feinem  Stand   aus  die  SchornfteinmUndung  zu  beobachten. 

6  Schiebethttren  (je  2,s«  X  2,«o  m)  führen  zu  den  Kohlenräumen.  6  DoppeWammrohrkeflel  (je  8.so  X  2,t«  m) 
mit  je  Söl™  Heizfläche  für  4  Atmofphären  find  für  die  Heizung,  Lüftung  und  Warmwafferlxreitung  der 
Bauten  und  den  Betrieb  der  Kochküchc  vorhanden.  2  kleinere  Keffel  (je  5,«o  X  l,no">)  mit  je  &J<lm  Heiz- 
fläche für  8  Atmofphären  verfehen  die  mafchinelle  Einrichtung  der  Dampfwafchküche  und  Eisbcreitung«- 
mafchine  mit  Kühlanlage.  Von  jeder  Gattung  dient  1  Keffel  zur  Kcferve;  Raum  für  mehr  Keffel  bei 
Vcrgröfserung  der  Anftalt  ift  vorhanden.  Vor  denfclben  liegen  nebeneinander  im  Fufsboden  2  Kanäle, 
einer  zur  Befeitigung  der  Afche  mit  einem  Aufzug  am  Ende,  welcher  fie  in  Kippwagen  hebt,  der  andere 
für  die  KelTelfpeifc-,  Entleerungs-  und  Kondenfationswafferleitungen.  Das  KondenswalTer  fliefst  mit  natür- 
lichem Gefälle  in  den  Behälter  (50cbm)  des  um  weitere  2,««m  vertieften  Pumpraumes  zurück  und  aus 
diefem  in  die  Pumpen.  —  2  IVprthington  Pumpen  verforgen  die  grofsen,  2  kleinere  die  kleinen  Keffel. 
Der  Schornftein  verengert  fich  von  2,«o  •*  auf  l,«om  bei  50 m  Höhe  Uber  feiner  Sohle. 

In  Braunfchweig  m)  flehen  in  dem  mit  Firftlüftung  verfehenen  Keffelhaus  für  den  Wirtfchaftsbetrieb, 
die  elektrifche  Beleuchtung  und   die  WalTerverforgung   3  EinflammrohrkeiTel  (je  60<lm  Heizfläche  and 

8  Atmofphären  Uebcrdruck)  von  U'ilke  J~  Co.  dafclbft,  wovon  einer  zur  Rcferve  dient.  Durch  Reinigung 
des  Waffen  vor  Einkauf  in  die  Keffel  nach  dem  Patent  Dehne  (Halle  a.  d.  S.)  ift  KefTelfteinbildung  thun- 
lich fl  ausgefchloffcn.  Der  Mafclnnenfaal  enthält  die  Mafchinen  für  obige  Betriebe  und  in  einem  zwei- 
gefchoffigen  Abteil  die  Accumulatorcnbatteric.  Auch  diefer  Raum  hat  Firftlüftung,  abwafchbarc  Wände  und 
Mcttlachcr  Flicfcnbodcn.  Zwifchen  Keffelhaus  und  Mafchinenraum  find  die  Reparaturwerkftfitten  und  der 
WafTerturm  eingebaut,  in  deffen  Mitte  der  24 m  hohe  Keffelfchornftein  hochfteigt.  Eine  Gleisanlage 
verbindet  den  Kohlenfchuppen  mit  den  Feuerftellen. 

Im  Kaifer-Franz  Jofcph-Krankcnhaus  zu  Villach  51  >)  für  100  Betten  befteht  die  mafchinelle  Anlage 
aus  folgendem.  Ein  WafTerrohrkcffcl  (Syftcm  F.  X.  Komank)  mit  50<tm  Heizfläche  und  zu  6  Atmofphären 
liefert  den  Dampf  für  2  Dampfmafchinen,  die  Dampfwafchküche,  das  Dampf-  und  Vollbad,  den  Desinfek- 
tionsapparat und  das  Wartnwaffer.  Ein  lotrechter  reuerboxkcffel  mit  15  qm  Heizfläche  dient  als  Referve 
für  den  notwendigften  Dampfbedarf.  —  Die  eine  der  beiden  Dampfmafchinen  zu  20  Pferdeftärken  liefert 
Kraft  für  eine  Compoundmafchine,  welche  140  Glühlampen  zu  10  und  1  Bogenlampe  zu  500  Normalkerzen 
(im  Garten)  verforgt.  Ihr  Abdampf  wird  teils  zur  Heizung  der  Trockenkammer  u.  f.  w.  verwendet.  Platz 
für  einen  zweiten  Dynamo  ift  vorhanden.  Die  Accumulatoren  find  für  die  Nacht  (10  Stunden)  oder  für 
("amtliche  Lampen  bei  Betriebsunterbrechung  (2  Stunden)  ausreichend.  Die  andere  Dainpfinafchine 
zu  5  Pferdeftärken  treibt  die  KelTclfpcifepumpen  und  die  Mafchinen  der  Wafchküche. 

<>o.  Für  künftlichc  Beleuchtung   mufs  im  Krankenhaufe  in  allen  Gebäuden  und 

j^Z**  aufserhalb  derfelben  längs  der  Verbindungswege  geforgt  fein.   Ueber  die  Beleuchtung 

der  Krankengebäude  fiehe  Art.  149  Ii".  (S.  90  ff.)  und  über  diejenige  von  Operations- 

falen  Art.  517  bis  519  (S.  301  ff.) 

Für  eine  Sammelbeleuchtung  der  Anftalt  kommt  bei  der  Wahl  von  Gas  oder 

elcktrifchcm  Licht  das  letztere  in  Betracht,  wenn  die  Anftalt  auch  anderen  mafchi- 

nellen  Betrieb  hat. 

Nach  den  Berechnungen  der  ftädtifchen  Gasanftalt ,  welche  Ihi^tmcyei  mitteilt ,  (teilten  (ich  unter 
Bcrückfichtigung  von  Verzinfung  und  Atnortifation  der  Anlagen  die  Belcuchtungskoften  im  l'rban  zu  Berlin, 
welcher  neben  eleklrifcher  auch  Nutbeleuchtung  durch  Gaslicht  erhielt ,  bei  elektrifchem  Betrieb  auf 
47214  Mark,  gegen  49428  Mark,  welche  bei  gleichem  I.ichtverbrauch  und  gleicher  Flammenzahl 
nach  den  Berechnungen  der  ftädtifchen  Gasanftalt  geliefertes  Gas  /um  I'reifc  von  o,ie  Mark  für  1  c!»m 
erfordern  würde;  dagegen  finkt  die  letztere  Summe  bei  Abladung  des  Gafes  zum  Selbftkoftenprcife 
von  o,»s  Mark  für  1  d>m  auf  26444  Mark7**).  —  In  Hamburg-Eppendorf  wurde  neben  einer  Gasbeleuchtung 

U«)  >iehe :  IVeii  zk,  a.  a.  <  ).,  S.  31  ff. 

m)  S*»*:  K.  •  ■     -      F.  X.    Mifchuicll.-  Anisen  im  Kaif«-r.Krau»-.?ofef.Krankenli»ufe  in  Villach.    Her  Bautechniker 
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für  die  ganze  Anftalt  eine  elektrifchc  Beleuchtung  derjenigen  Krankenräume,  welche  gewöhnlich  benutzt 
werden,  angelegt. 

Gegen  Unterbrechungen  der  Beleuchtung  find  Sicherungsvorrichtungen  zu 
treffen. 

Die  Gasbeleuchtung  wurde  in  den  nachftchenden  Anftalten  verwendet.  6,1 

Im  Friedrichshain  erfolgte  die  Verforgung  mit  Gas  durch  2  Ableitungen  vom  Strafsenrohr  aus,  ^*  ',e'euc  tun* 
die  xur  Vermeidung  von  Unterbrechungen  der  Beteuchtung  durch  einen  Rundftrang  verbunden  find.  Jedes 
Geblude  und  jede  DicnfUvohnung  erhielt  Gasmeffer.    Die  35  Straßenlaternen  haben  Anfchluf*  an  die 
nächftgelegenen  Gebäude. 

Im  Kaifer-Franzjofeph- Spital  zu  Wien  find  2  Zuleitungen  —  von  der  /.ufahrtsftrafsc  und  von 
der  Triefterftrafse  —  fo  verbunden,  dafs  Gas  im  Notfall  nur  von  einer  Eintrittsftelle  für  alle  Objekte 
entnommen  werden  kann.  Das  Kohrnetz  ift  durch  Abfperrfchieber  in  einzelne  Teile  zerlegt.  Jede$ 
Gebäude  erhielt  vor  und  hinter  dem  Eintritt  der  Leitung  Abfperrung,  erftere  fUr  den  Fall  der  Unzugäng- 
lichkeit des  SockelgefchofTes  bei  Schadenfeuer.  In  den  Bauten  find  die  Flurgange  und  Treppenhäufer, 
fowie  die  Krankenräume  nebft  Nebenräumen  gruppenweife  abfperrbar.  Die  Schieber  des  äufseren  Rohr- 
netzes wurden  mit  Schrifttafeln,  die  Abfperrhähne  in  den  Gebäuden  mit  beschriebenen  Schutzthuren  ver- 
fehen.  Die  Beleuchtungsgegenflände  in  allen  den  Kranken  zugänglichen  Räumen  haben  StechfchlUflcl ;  die 
an  die  Gasleitung  angefchloffenen  Wännefchränke,  Rechauds  und  Strahlapparate  erhielten  folche  zum  Schutz 
gegen  unberufene  doppelte  Abfpcming,  und  zwar  am  Apparat  felbft  und  in  der  Mauer  hinter  einem 
ThUrchen.    Die  Beleuchtung  der  für  610  Betten  geplanten  Anftalt  erfordert  1100  Flammen"1). 

Das  allgemeine  Krankenhaus  in  Wien  hat  auch  das  S/rae AS  (che  Waffergas- 
Auerlicht  benutzt,  wobei  fich  die  Korten  halb  fo  hoch  als  bei  Steinkohlen-Auerlicht 
ftellten  und  die  Verbrennungsprodukte  die  Luft  weit  weniger  verunreinigen738). 

Die  elektrifchc  Beleuchtung  hat  jetzt  vielfach  Eingang  gefunden.  _  *» 

Im  Urban  zu  Berlin  ift  die  im  Rohrtunnel  verlegte  elektrifche  Hauptleitung  untcrirdifch  unter  dein 
Verwaltungsgebäude  ebenfalls  zu  einem  Ringflrom  verbunden  ,  von  welchem  die  Leitungen  nach  den  Ge- 
bäuden abgehen.  Das  Netz  ift  in  2  voneinander  getrennte  Stromkreife  zerlegt,  und  diefe  Trennung 
wurde  bis  in  die  Krankenfäle  durchgeführt,  fo  dafs  auf  Fluren  und  Treppen,  fowie  in  allen  Kranken- 
räumen auch  beim  Verfagen  des  Hauptleitungsnetzes  genügende  Beleuchtung  herrfebt.  Diefelbe  erfolgt 
durch  1220  Glühlampen  zu  je  16  Normalkerzen  und  30  Bogenlampen  zu  je  7,5  Ampere  Stroinflärke 
mittels  2  Dynamomafchinen  für  je  800  Glühlampen ,  welche  einzeln  oder  gemeinfehaftlich  den  Strom 
verforgen  können.  Die  Bogenlampen  erleuchten  das  freie  Gelände,  die  Durchfahrt  im  Verwaltungsgebäude, 
den  Operationssaal,  fowie  das  Keffel-  und  das  Leichenhaus.  Diele  Anlage,  von  Gebrüder  .Wiglo  in  Berlin 
hergetlellt,  hat  einen  tadellofen  Betrieb  ergeben '•**). 

In  Nürnberg  wurde  das  allgemeine  Krankenhaus  an  das  ftädtifche  Elektrizitätswerk  angefchloffcn. 
Die  Anlage  umfafst:  9  Bogenlampen  (je  10  .4m/>;re)  für  beide  Hauptküchen,  den  Wirtfchaftshof  und  den 
Sezierfaal,  1225  Glühlampen  vcrfchiedcncr  Stärke  und  75  Hatidlampen,  deren  Anfchluftdofen  auch  fUr 
Kochapparate  u.  f.  w.  benutzt  werden  können.  Jedes  Gebäude  ift  von  der  Ringleitung  zweipolig  aus- 
fchaltbar 

In  Braunfchwcig  erhielten  die  gefchloffene  Kingleitung  8  Speifclcitungcn  und  jeder  mit  mehreren 
Lampen  ausgestaltete  Raum  2  voneinander  unabhängige  Stromkreife.  Die  Accumulatorenbattcrie  genügt 
für  die  Hälfte  der  installierten  I-ampen '«»). 

Die  Anftalt  ift  an  die  Telephon-,  Telegraphen-  und  Rohrpoftnet7.c,  fowie  un- 
mittelbar  an  die  nächfte  Feuerwehrwache  anzufchliefsen,  wo  folche  beftehen.    Wo  sP'cch 

hUtinsen 

dies  nicht  der  Fall  ift,  wird  mindeftens  eine  Telephonvcrbindung  mit  den  Ober- 
ärzten, welche  aufserhalb  der  Anftalt  wohnen,  und  mit  einem  öffentlichen  Amt  er- 
wünfeht  fein ,  durch  welches  Anfragen  bei  Behörden  oder  feitens  des  Publikums 
vermittelt  werden  können.     Letzteres  ift  nicht  nur  von  Wichtigkeit,  wenn  das 


Elektrifche 
Beleuchtung 


»»*)  Siehe:  Hagemeyek,  a.  a.  O.,  S.  67. 

Siehe:  Jahrbuch  der  It.  k.  Wiener  K.anken.nftalteii,  Jahrg.  1  (iloii.    Wien  u.  Uiptig  S  13a. 

Siehe:  WalTcwi.    Gcfundh.  lnK'.  1H>9,  S.  i:S. 

Siehe:  Haoembvpk,  a.  a.  O.,  S  6»  ff. 
"0)  Siehe:  FeUSchrift  »ur  Eröffnung  d,.<  neuen  KrankenhauSes  der  Stadt  Nürtiberc     Nürnberg  1*;?,,  S  151. 
'«'}  Siehe:  PKEirtn.  a   a.  O  ,  S.  3«. 
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Krankenhaus  von  einem  Ort  abliegt,  fondern  auch  für  Zeiten  von  Epidemien,  wo 
pcrfonlicher  Verkehr  feitens  der  Infafien  mit  Aufsenftchenden  mehr  oder  weniger 
cingefchränkt  wird. 

Innerhalb  der  Anftalt  find  für  eine  gute  Verwaltung  unmittelbare  telephonifche 
Verbindungen  zwifchen  allen  Abteilungen  erforderlich,  die  miteinander  zu  thun 
haben.  Sie  follen  nach  dem  Gefichtspunkt  angeordnet  werden,  dafs  jede  Erfparnis 
an  unnützen  Wegen  eine  Erleichterung  des  Dienftes  bringt.  In  kleinen  Anftalten 
können  Sprachrohre  die  Telephone  erfetzen. 

In  Nürnberg  '*'*)  erhielten  die  50  Sprechflellen  der  einzelnen  Bauten  unter  lieh,  mit  der  Verwaltung 
und  durch  Umfchaltung  im  Telephonzimmer  de*  Verwaltungsgebäudes  mit  der  Polizeihauptwache  unmittel- 
baren Anfchluf»;  10  SprechAellen,  und  zwar  in  2  Zimmern  der  Verwaltung,  dem  Direktor-,  dem  Telephon- 
zimmer und  der  Apotheke  —  alle  5  im  Verwaltungsgebäude  —  in  dein  Operationshaus,  dem  Privatkranken- 
haus, dem  Gebäude  für  Syphilis,  dem  Wirtfchaftsgebäude  und  I^eichenhaus  find  durch  Umfchalter  im  Tele- 
phonzimmer und  das  Dircktorhaus  ifl  unmittelbar  an  das  Staatstelcphon  angcfchloffcn. 

In  Infektionshofpitälern  giebt  Aldwinckle  mit  Rückficht  auf  die  Häufigkeit  eines 
derartigen  Verkehres  unmittelbaren  Verbindungen  den  Vorzug  gegenüber  einer  Sam- 
melanlage mit  Auswechfelungsftelle,  die  einen  befonderen  Beamten  erfordert 74 s). 

Im  befonderen  follen  alle  Oberbcamten  ihre  Unterbeamten,  wenn  möglich  auch  jeder  der  letzteren, 
welcher  in  einem  befonderen  Teil  des  Gebäudes  inrtalliert  ifl,  feinen  Unterchef  rufen  können.  Zu  diefem 
Zweck  müfsten  auch  die  betreffenden  Wohnungs-,  Aufenthalts-  und  Speiferäume  der  Angeftellten  mit  den 
Beamten ,  welchen  Tie  unmittelbar  verantwortlich  find ,  telephonifche  Verbindung  haben.  Ueberall ,  wo 
Dampf  oder  bewegende  Kraft  erforderlich  ifl,  foll  Sprechverbindung  mit  dem  Mafchinenmcifter,  Ingenieur 
oder  Keffelhaus  beliehen. 

Neben  den  Sprechleitungen  find  folche  für  Glockenfignalc,  foweit  als  nötig, 
IngsMuc  zwifchen  den  Gebäuden  und  innerhalb  derfelbcn  anzulegen,  bei  deren  Ausführung 
auch  der  Nachtdienft  zu  berückfichtigen  ift.  Jedes  Bett  in  Räumen,  welche  nicht 
regelmäfsig  mit  Wärtern  bedient  werden ,  mufs  Glockenleitung  nach  dem  Aufenthalts- 
raum der  letzteren  erhalten.  Bei  Inftallation  der  Glocken  ift  zu  berückfichtigen, 
dafs  ihr  Anfchlagen  die  Kranken,  fowie  nicht  beteiligte  Angeftellte  möglichft  wenig 
beläftigt. 

In  Nürnberg  haben  alle  Kranken-  und  Baderäume  Zimmerklingetn  mit  Stccktaflcm,  »wodurch  die 
Verbindung  jedes  Krankenbettes  mit  dem  Läutewerk  ermöglicht  ift«. 

Bei  Anlage  der  Sprech-  und  Glockenleitungen  ift  die  befondere  Organifation 
des  betreffenden  Krankenhaufes  zu  berückfichtigen,  da  die  Anordnungen  beifpiels- 
weife  in  Anllalten,  wo  ein  grofser  Teil  der  Verwaltung  oder  die  ganze  unter  einer 
Oberin  fteht,  andere  fein  werden  als  in  Anftalten,  wo  keine  Oberin  vorhanden  ift. 
Die  betreffenden  Anlagen  erfordern  daher,  befonders  für  grofse  Anftalten,  ein  ein- 
gehendes Studium  unter  Hinzuziehung  der  künftigen  Oberärzte,  des  oberften  Ver- 
ualtungsbeamtcn  u.  f.  w.  Plant  man  diefen  Apparat  reichlich,  fo  vermeidet  man 
fpätcre  Aenderungen. 

Eine  befondere  Leitung  erfordert  die  Regelung  der  Uhren  zur  Erzielung  einer 
regelmäfsigen  Zeiteinteilung. 

Im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  erfolgt  diefelbe  durch  Luttdruck  von  einem  Sammelapparat 
im  Verwaltungsgebäude  aus. 

In  Nürnberg  744|  bellcht  eure  clektrifche  Zcntraluhranlagc ,  deren  Muttcruhr  im  Amtszimmer  de» 
Verwalters  fleht.  Je  ein  Zifferblatt  von  verfchtedener  Grüfte  befindet  fich  im  Pförtnerzimmer,  im  Direktor- 
Zimmer,  im  Sitzungslaal,  im  Betfaal  und  in  der  Apotheke,  in  jedem  Krankenfaal,  in  den  Vorplätzen  der  Block- 


Siehe:  Feflfchiift  lut  Kr^ffnung  des  neuen  Kranl.enh.iufe»  der  feudi  Nürnberg.    Nürnberg  i8y8,  S.  166. 

•»-)  Mihe:  A:.Dn [nuki  E,  a.  a.  O-,  S.  ^04. 

")  Siehe:  f'tufchrift  mr  Livffnung  <J<s  neue»  Ki;»nkcnh;iul~e<  der  Sudt  Nürnberg.    Nürnberg  1898,  S.  166  ff. 
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bauten ,  in  den  2  Sälen  des  Operationsgebäudes ,  im  Sezierfaal ,  im  Uebungsfaal  für  Heilgymnaflik  ,  im 
Auakleideraum  des  Badehaufes,  in  beiden  Ilaoptkuchen  und  im  Keffelhaus.  2  Zifferblätter  mit  Glocken 
für  Viertel-  und  Stundenfchlag  erhielt  der  Dachreiter  des  Verwaltungsgebäudes. 

Dafclbft  ift  auch  eine  Kontrolluhranlage  mit  9  Steckpunkten  für  den  äufseren  Nachtwachendienft 
vorhanden,  deren  Uhr  im  Zimmer  des  Verwalters  fleht ;  auch  in  der  Abteilung  für  Gcifleskrankc  wird  der 
Xachtdienft  der  Wärter  durch  eine  Kontrolluhr  Uberwacht. 

Wo  nicht  grofse  Sicherheit  gegen  Blitzgefahr  befteht,  find  die  Gebäude  unter 
Anfchlufs  aller  Waffer-  und  Gasleitungsgcgenftände  und  grofser  Metallmaffen  mit 
Blitzableitungen  zu  verfehen. 

Im  Johns-Hopkins-Hofpital  zu  Baltimore  war  auch  eine  Einrichtung  zum  Fcft- 
ftellen  der  jeweiligen  Windrichtung  geplant,  die  auf  einem  Zeigerblatt  in  der  Mitte 
des  Verwaltungsgebäudes,  das  mit  der  Windfahne  auf  der  Kuppel  verbunden  ift, 
fich  kenntlich  macht.  Wo  das  Lüften  der  Fenfter  dem  Perfonal  der  Kranken- 
gebäude anvertraut  ift,  würde  eine  Vorrichtung  zum  Erkennen  der  Windrichtung 
in  jedem  Saal  zur  Regelung  der  Fenftcrlüftung  fehr  wertvoll  fein;  doch  müfste  man 
bei  ihrer  Konftruktion  von  den  gebräuchlichen,  eine  richtige  Angabe  nicht  fichern- 
den  Wetterfahnen  abfehen. 

6)  Koften.  * 

Die  Koften  des  Grundftückes  haben  in  einzelnen  Fällen,  wo  feine  Lage  hohen 
Wert  hat,  wie  in  Lariboifiere ,  im  Hötel-Dieu  zu  Paris  u.  f.  w.,  zu  grofser  Ver- 
fchwendung  von  Geld  geführt.  Da  man  aber  eine  teuere  Lage  in  den  meiften 
Fällen  vermeiden  kann,  fo  treten  die  Grundftückskoften  gegenüber  den  Baukoften 
beträchtlich  zurück.  Jedenfalls  follte  die  Grundftücksgröfse  nicht,  um  Koften  zu 
fparen,  unter  das  Mafs  herabgedruckt  werden,  welches  mit  Rückficht  auf  die  nötigen 
Abftände  der  Bauten  von  der  Umgebung  (fiehe  Art.  567,  S.  340)  erforderlich  ift.  Das 
Befte,  was  man  einem  Krankenhaufe  geben  kann  und  was  für  die  ganze  Zeit  feines 
Beftehens  von  unveränderlichem  Werte  bleibt,  ift  ein  in  diefem  Sinn  ausreichendes 
Mafs  von  Grundftücksfiache.  Diefe  verringert  fich  dort,  wo  angrenzende  Strafsen 
oder  Plätze  einen  Teil  des  Geländes,  welches  die  Abftände  der  Anftaltsbauten  von 
einer  Grundftücksumbauung  fordern,  entbehrlich  machen.  Deshalb  hat  man,  wie 
die  Beifpiele  zeigen,  in  gröfseren  Städten  fehr  oft  rings  mit  Strafsen  umgebene 
Bauftellen  gewählt. 

Ueber  die  Baukoften  der  Krankenhäufer  findet  fich  das  Nähere  in  den  ein- 
leitenden Artikeln  unter  b  bis  e  diefes  Kapitels,  da  fie  wefentlich  von  den  Gattungen 
der  Anftalt  und  innerhalb  derfelben  wiederum  von  ihrer  befonderen  Art  abhängen. 
Die  Anforderungen  an  die  Ausdehnung  der  Krankengebäude  einerfeits  und  an  die 
der  allgemeinen  Dicnfte  andererfeits  find  außerordentlich  verfchieden  und  erklären 
zum  Teil  die  abweichenden  Gefamtkoften  in  den  Koftenuberfichten  unter  b  bis  e, 
wobei  eine  offene  oder  gefchlolTene  Bauweifc  diefelbcn  weiter  becinflufst  hat. 

Zum  Vergleich  find  nachftehend  die  Koften  einzelner  Krankengebäude  der 
verfchiedenen  Gattungen  von  Krankenhäufern  offener  Bauweife  zufammengcftellt,  bei 
deren  Beurteilung  man  jedoch  die  aufserordentlich  verfchiedenen  Bodenflächen  und 
Lufträume  für  die  Kranken,  den  Umfang  ihres  Zubehörs,  die  Güte  ihrer  Ausführung, 
auch  das  mehr  oder  weniger  teuere  Baujahr  in  Erwägung  ziehen  follte,  wenn  man 
die  Einzelpreifc  für  Uebcrfchlagc  heranziehen  will. 

Die  überbaute  Fläche  vermindert  fich  in  den  mehrgefchoffigen  Gebäuden  und 
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I.  Preife  von  Pavillons. 


Ort 

Geblude 

Jahr 

Zahl  der 

Ge- 
fchofle 

i»cucn 

Pavillonbauten: 

Geburtshilfliche  Iniverfitätsklinik       .    .  ' 

Kiel 

Baracke 

1882-83 

1 

8 

DlilTcldorf 

Ifolicrgebäude 

1876-80 

1 

1 1 

Naumburg 

Abfond. -Baracke 

1881-83 

1 

12 

Spandau 

Abfond.-GebSudc  II 

1880-82 

1 

12 

Akadcmifches  Krankenhaus  

Heidelberg  1 

Med.  Baracke 

1876 

1 

M 

Hamburg  Epp. 

Ifolicrpavillon 

1886-S9 

1 

»5 

Chir.  Pavillon 

1880 

1 

16 

Klinifchc  Univcrfitätsanftalten        .    .  . 

Halle 

*  # 

1882-83 

1 

18 

Garnifonlazarett T4')  

Konflanz 

Ifoliergehäude 

1879-82 

1 

20 

Heidelberg 

Chir.  Baracke 

1876 

1 

20 

Allgemeines  Krankenhaus  74")  .... 

Hamburg 

Chir.  Pavillon 

1881 

1 

30 

Dresden 

»  • 

< 87>-73 

1 

30 

Klinifche  Univcrfttatsanftalten '«>)    .    .  . 

Berlin 

Augufla-Pavillon 

1878-83 

1 

3« 

Allg.  Krankenhau»  am  Friedrichshain"0) 

• 

Chir.  Pavillon  VII 

1868-69 

1 

32 

• 

.  VIII 

• 

1 

32 

»            »            »  • 

i 

» 

»  »IXu.Xjc 

> 

32 

HamburgEpp. 

Pavillon 

1886-89 

Klinifchc  Univcrfitatsanftalten  ;4i)   .    .  . 

Berlin 

Viktoria  Pavillon 

IS78-83 

Chirurgifche  Lniverlitatsklmik  "JJ  .    .  . 

Königsberg 

Abfond.-  Baracke 

I OjO—O 1 

2 

1 2 

Deutz 

lo/O— 79 

2 

Chirorgifche  Univcrfitätsklinik  :4:i)  . 

Königsberg 

\_ntr.  i  Aviuon 

2 

4v 

Allg.  Krankennaus  am  r  ricancnsnain  '  ) 

Itisrlin 

iivnin 

\1*<*  Pavillon 

1071-74 

2 

6j. 

u4 

Allg.  Krankennaus  am  Urban     _)  .    .  . 

1  avillon 

I09O 

2 

()7 

Allgemeines  Krankenhaus  '*')  .... 

Hamburg- Epp. 

* 

I  oo0-->9 

2 

1* 

Doppelpavillons: 

Bonn 

Abfond.-Haus 

1880-81 

1 

20 

Saarburg 

Abfond. -Baracke 

1886-S7 

20 

Kgl.  Chantff'51)  

Berlin 

Entbindungspavillon 

1875-76 

■ 

28 

DiakonifTenanftalt  Bethanien"4)      .    .  . 

* 

Evakuationspavillon 

1872 

28 

Chirurgifchcs  UmverAtätsinftitut 7»*)    .  . 

Kiel 

Eazarettbarackc 

1878-79 

28 

Chirorgifche  Iniverfitätsklinik "»)  .    .  . 

Halle 

Abfond.-Haus 

1882-83 

28 

Dicuze 

Baracke  III 

1S91-92 

! 

29 

Kaffct 

Ifolierbarackc 

1883-88 

Hilfslazarett'1»)  

Kronenburg 

Baracke  I 

1889-90 

40 

iicuicii>crg 

Med.  i  avulon  1 

I&70 

2 

54 

> 

.  II 

» 

2 

54 

Magdeburg 

•  > 

1882 

2 

78 

■  »   

• 

Chir.  Pavillon 

» 

118 

am  Urban  51 ')  .    .  . 

Berlin 

Diphtheriepavillon 

1887-88 

»9 

«          ;iin  Friedrichshain  7™) 

•i 
Ii 

« 

1885-86 

26 

•      Nach:  Statiltifche  Nach«eifungen,  bctreiTcnd  die  iu  den  Jahren  1881  —  85  vollendeten  und  abgerechneten  preufti- 
fehen  ätaatibaulen  aus  Hern  Gebiete  de«  Hochbaue«     Üeitfchr.  f.  llauw.  ibqo,  S.  58,  60,  61,  60.  58,  64,  66,  60,  114,  64. 

•'*)  Nach:  Statiftifthe  Nachweifungen,  betreffend  die  wichtigften  der  in  den  Jahren  »873  — 84  iur  Vollendung  gelangten 
Bauten  au»  dem  Cebirle  der  Cimifem  Bauverwaltung  dc>  Peutfchen  Kriche»     F.bendaf.  1B87,  S.  111,  116,  118. 
Such:  Wie  vörflehend  bezüglich  der  Jahre  i.ifii-üs.    Ebendaf..  S.  a4,  »6. 

I«-1.  Nach    Neuer  t'avillon  im  Hatnburgifchen  allgemeinen  Krankenhaufc.    Ccntralbl.  d.  bauverw.  188t,  S.  355. 

Tt')  Nach;  Die  Bauten,  technifchen  und  induftriellcn  Anlagen  von  iJrnden.    Dietden  1878.    S.  »38. 

"•'■'u1  Nach:  Die  »iTentliciie  Oefundheiu-  und  Krankcnjjrtr«c  der  Stadt  Hrrlin.    Berlin  1890.    S.  15». 

,51J  Nach:  MActuuvi:«,  a.  a.  O.,  S.  ta«  —  der  Frei»  des  Pavillons  im  Durchfchnilt  auf  der  Mannerfeile. 
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I.  Preife  von  Pavillons. 


Ueberbaute  Fläche 

Baukorten 

Keller 
oder 
Unterbau 

1  »rmr  rk  im  f7*'  n 

im  ganzen 

fttr  I  Bett 

im  ganzen 

fUr 
1  *»c \ 1 

fttr 

1  am 

für 
1  '.hm 

145 

18,i 

16403 

2050 

"3 

l8.l 

1'>rt 

208 

18,» 

17 100 

I  571 

8$ 

17, T 

U,4 

209 

17.3 

■4549 

1212 

7° 

«4.4 

0  p 

204 

17.o 

16868 

I4.06 

81 

l6,R 

247 

16 

259c» 

1850 

1  "3 

"3T1Z 

2,G 

241 

16 

35000 

233° 

■45 

_ 

0 1  ,0 

O  . 

b'% 

340 

21 

54464 

3404 

160 

__ 

ganz 

•i  , 

0,-1 

Svflem  To  litt 

l»V4U       -M  1^*1(1 

365 

20.i 

26991 

■497 

74 

12,7 

282 

14,i 

27849 

1393 

99 

20,4 

0.7 

284 

14,i 

3545o 

1772 

125 

ganz 

•>  c 

_ .  0 

446 

14,7 

3' 995 

IO66 

72 

500 

16,? 

146 

1838 

1 10 

2.9 

•■1' 

einfchl.  Verbindungsgang 

611 

19,7 

124  401 

401 X 

204 

24,} 

ganz 

2,7 

684 

21,4 

«32335 

4'35 

194 

ganz 

8.1 

teils  mit  Zwifchengefehoffen 

684 

21,4 

" «5335 

3604 

169 

— 

ganz 

3,i 

t>>4 

21,4 

203 697 

03  66 

ganz 

3.i 

»  ■ 

466 

11,1 

57000 

1697 

120 

10l,o 

2,t 

61:$ 

15.» 

1 18022 

3026 

«93 

23.» 

ganz 

2,7 

2:u 

19,i 

65929 

5494 

285 

28,& 

ganz 

2.» 

324 

9,o 

44800 

1244 

«38 

IO 

ganz 

3.» 

434 

8.» 

1324«° 

2702 

305 

22 

144 

3,i— 2,0 

691 

10.. 

252420 

394* 

365 

— 

ganz 

3.1 

teils  mit  Zwifchengefchofs 

557 

8.» 

«33 '96 

1988 

230 

— 

ganz 

2,i 

mit  1  Aufbau 

560 

7,7 

108000 

1500 

•93 

— 

214 

2.» 

306 

15,» 

26226 

1 31 1 

86 

14,7 

346 

17,, 

28620 

83 

14,0 

—  ,4  V,7 

457 

16,i 

98004 

3500 

215 

31, t 

1  , 
1)1 

39« 

14.t 

51 000 

1800 

128 

0,» 

400 

14.» 

50 100 

1703 

125 

>9,v 

186 

3« 

kUnftliche  Fundierung 

599 

21,4 

53767 

1920 

90 

««ii 

ganz 

:i.m 

866 

12,r. 

29524 

1018 

81 

«5i 

0,s 

556 

15,o 

42900 

1 160 

77 

«3.» 

l,i 

555 

18.» 

37  5»» 

938 

68 

12,4 

0,% 

647 

12,o 

1 1 5  400 

2«37 

178 

ganz 

4,« 

im  Sockelgefchüfs  Wohnungen 

647 

12,o 

134700 

2495 

20S 

ganz 

4,« 

im  Sockelgefchüfs  Wohnungen 

115150 

1476 

ganz 

1,7 

Aufbau  über  der  Mitte 

204000 

1729 

ganz 

1,7 

Aufbau  über  der  Mitte 

275 

14,4 

43666 

2298 

»59 

ganz 

0,» 

mit  ausgebautem  Dach 

337 

12.» 

65000 

2500 

«93 

ganz 

Aufbau  in  der  Mitte 

Quadr. -Meter 

Mark 

t.Mr.-M. 

Meter 

»I)  Nach:  Zimmermann-  &  RurrEL,  a.  a.  O  ,  S.  5. 

1M)  Nach:  Statiftiichc  Nachweifungcii ,  betreffend  die  »ichtigltcn  der  in  den  Jahren  iSSS  —  9»  vollendeten  Bauten  der 
Garnifon-ßauvcrwaJtung  de»  Deutfchcn  kelchii.    Zeitfchr.  f  Bauw   i8.?$,  Anhang,  S,  »4,  »6. 

'M)  Nach:  Eniibi  t.  &  F*i>mann.  Statiftifchc  NachweiiunKen  ,  betreffend  die  in  den  Juhreti  1S71-30  vollendeten  und 
abgerechneten  preubifchen  Staaubauten.    Fbend;,f   1K83,  S   174,  176, 

'**)  Nach  ebendaf.  1873,  S.  ia6. 

'»«)Nach:  Sut)(liich«  Nachrichten  über  bemciken»»erthc  in  den  Jahren  1824-91  vollendete  Bauten  der  Garnifon- 
BaoTcnraltung  des  Deulfchen  Reichel.    F.lieiidaf  1*5,3,  S-  13«. 
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II.  Preife  von  Blockbauten. 


Ort 

Gebäude 

Jahr 

Zahl 

JB. 

•Ü 
K 

0 

der 

c 

ca 

| 

bladtifchcs  Krankenhaus*3';  . 

Frankfurt  a.  M. 

Beobachtungspavillon 

1885 

1 

4 

i 

Hamburg- F.pp. 

Ifolierblock 

1886-89 

1 

6 

uopital  f.aripouttrc  . 

.  1 

Paris 

Ifolierpavillon 

1881 

1 

8 

Med.  L'niverfuäU-Lebrand&ltcn 

( ioltingcn 

Chir.  Baracke 

1890-91 

1 

it 

LniveniUts-r  rauenklimk  ■**)  . 

Berlin 

Block  A 

1880-83 

1 

16 

Bremen 

Abfonderungsblock 

1885 

1 

18 

Med.  Lniverfitätsklinik  "») 

1 

.     .     .  .| 

Breslau 

Abfände  rungsbaracke 

1891-92 

I 

18 

Khn.  Lniverfitatunftalten  •■")  . 

Kiel 

• 

1892 

I 

18 

London 

A  bfonderungsblock 

1872 

I 

20 

Med.  Umverfitäts-Lehranflalten 

Güttingen 

Med.  Baracke 

1890-91 

1 

22 

Berlin 

GynSkol.  I'avillon 

1885 

I 

29 

Städtifche*  Krankenhaus'")  . 

Frankfurt  a.  M. 

Blatternliaus 

* 

1 

32 

Haroburg-F.pp. 

Dclirantenhaus 

1888 

I  U.3 

34 

Wehlheiden 

Krankenhaus 

1878-83 

2 

18 

1  Iamlmrg  Fp|i. 

Kofigängerhaus 

1889 

2 

«9 

Lübeck 

Krankenblock 

1883-84 

2 

28 

Klin.  UniverfitätsanfUlten  :4i)  . 

Bonn 

Krankenhaus 

1880-83 

2 

40 

Städt.  Krankenhaus  am  Urban 

»')  .     .  . 

Berlin 

Ifolierpavillon 

1887-88 

2 

43 

Städt.  allg.  Krankenhaas  i.  Friedrichshain  '10) 

* 

Jfoliergcbäudc 

1872-74 

2 

44 

Städt.  Krankenhaus  am  Urban 

•     ■  • 

Ifolierpavillon 

1887-88 

2 

47 

Frankfurt  a.  M. 

0 

1885 

2 

48 

Rawitfch 

Krankenblock 

1885-86 

2 

56 

Braunfchweig 

• 

1878-81 

2 

61 

Spandau 

>  II 

1880-82 

2 

6t 

Städt.  Krankenhaus  am  Urban 

»•)  .     .  . 

Berlin 

Ifolierpavillon 

1887-88 

2 

62 

>             >            »  • 

> 

> 

■ 

• 

2 

62 

Garnifonlazarett  •s*t)  .    .    .  . 

• 

Kaffel 

Krankcnblock 

1883-8S 

2 

63 

Kgl.  Chariu  '»«)  

Berlin 

Station  f.  fiufs.  Kranke 

1878-79 

2 

96 

Lille 

Krankengebäude 

«873 

3 

200 

Berlin 

Soin  Hierin  zarett 

1852 

2 

Dresden 

Krankenblock 

1869 

5 

400 

Kgl.  Charitc    .        .    .    .  . 

.... 

Berlin 

Neue  Charit«* 

1831-34 

4 

526 

Dresden 

Diphth-  u.  Scharl.  Pavillon 

1 

Chir.  UnivcrfitStsklinik»») 

Breslau 

Kinderbaracke 

1891-92 

t 

9 

'•'■•')  Nach:  Frankfurt  und  feine  Bauten.    Frankfurt  a   M    itSd.    S.  «78,  173. 

''")  Nach'  Stattfti (che  Nachrichten,  betreffend  die  im  Jahre  1891  vollendeten  und  abgerechneten  preiiftifchcn  Staats» 

bauten     /eilfchi   f.  Itiuw.  1693,  S,  76. 

'<'■>":  Nach    Wie  verftehend,  lorifeuung .    Ebtndif.  18^4.    S.  58. 
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II.  Preife  von  Blockbauten. 


Ueberbaute 
Fläche 

Baukorten 

Keller 
oder 
Unterbau 

i»cmcrkun[;rn 

B  | 
u 

t=  

M  « 

im 
ganzen 

für 
.  1  Bclt 

Q 

<-  J 

laO 

37,» 

26  700 

6675 

178 

- 

— 

— 

tiefe  Fundamente 

105 

17,s 

14000 

2330 

133 

— 

0,- 

258 

32.i 

25640 

3*05 

99 

— 

— 

Syflem  Tolltt 

208 

18,» 

22550 

2050 

108 

22,9 

22  t 

2,«-0,s 

340 

21,» 

54939 

3434 

162 

»9.» 

ganz 

3.» 

kunftliche  Gründung 

634 

35  ,t 

47000 

2600 

74 

— 

o.* 

nach  Anfchlag 

4/4 

26.» 

49107 

2728 

104 

2»,1 

— 

0.» 

Mittclgang 

261 

14.» 

15969 

887 

61 

»5,> 

■28.1 

2.J-0,» 

600 

30,e 

60000 

3000 

101 

— 

0.7 

nach  Anfchlag 

•443 

20,i 

43  380 

1972 

98 

20,» 

36,» 

2,*-0.s 

Mittelgatig 

650 

22,4 

1 12  100 

3866 

»73 

»3>« 

ganz 

2,7 

teils  ausgebautes  Dach 

#99 

28,i 

138600 

433' 

»54 

_ 

ganz 

— 

411 

12,1 

61  000 

1800 

149 

69 

2,* 

122  t"'  nur  1  Gcfchofs  hoch 

240 

13» 

46105 

2561 

192 

16,  n 

ganz 

2,7 

Korridorbau 

388 

20,4 

98000 

5164 

252 

ganz 

3.i 

» 

255 

9.t 

48  735 

1740 

»9» 

«4,. 

232 

2.0 

Kopfbau  3  (iefchoffe 

605 

15,i 

150450 

376i 

249 

»5.» 

ganz 

3,i 

Korridorbau 

399 

9,i 

94790 

2204 

238 

ganz 

2.» 

Mittelteil  3  GcfchofTe 

511 

11,4 

199702 

4538 

291 

ganz 

0,i 

415 

Q 

97009 

2064 

234 

ganz 

0,» 

Mittelteil  3  GefchofTe 

630 

13,i 

145000 

3021 

230 

ganz 

— 

Korridorb.iu 

574 

10.» 

74027 

1322 

129 

1 1.1 

— 

Iis 

• 

712 

11,7 

120050 

1968 

169 

13$ 

ganz 

3.« 

■ 

<05 

ll.fi 

"5354 

1891 

» l  2 

ganz 

4,i 

•> 

604 

9,j 

1393'8 

2247 

23. 

ganz 

2,5 

y,i 

»34348 

2167 

230 

2,j 

590 

9.4 

79000 

«254 

»34 

IO,s 

295 

3o-0.i 

608 

6,, 

130238 

»357 

198 

14.» 

545 

3o-0,i* 

.         ,  Perfonalwohnungen  i.  Keller 

1715 

8,i 

539967 

2700 

3»5 

ganz 

2  j 

1692 

8.. 

242  790 

1264 

»44 

ganz 

1.» 

1370 

3,4 

486000 

1215 

355 

ganz 

1.« 

3047 

5,« 

480000 

912 

158 

ganz 

1  > 

57075 

teils 

186 

20,; 

»6573 

1S41 

89,« 

|8 .5 

O.i 

Quadr  -Meter 

Mark 

Qdr.-M. 

Meter 

M«)  Nach:  Statiflifche  Nachrichten  über  bemerkeruwerthe  Leuten  in  den  Jahren  1BB1  —  36  der  Garnifon  Bauvciwiltung 
dt»  Deutfcheo  Reiche«     EbcDdaf.  1SS8,  S    14,  16 

'*!)  Nach:  Wie  vorftehend,  Kortfrtiung  für  die  Jahfe  iSSi-ä;.    Ekcodaf.  »8S9,  S.  u 
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III.  Preife  von  Baracken. 


Material 

Ort 

Gebiude 

Jahr 

Wellblech: 

Plauen 

Baracke 

1887 

Eifcngertlfl  mit  doppelter  Holzfchalung: 

Paris 

Scharlachpavillon 

1889 

Ziegclfachwerk: 

Bonn 

Baracke 

1880-83 

Desgleichen  mit  Innen  fchalung: 

Berlin 

• 

1871-72 

• 

» 

1895 

Desgleichen  mit  Doppel  fchalung: 

Siidcrfpitze 

Schuppen  f.  Verdächtige 

1885-86 

Emden 

Baracke 

1886 

Fachwerk  mit  doppelten  Gipsdielcn: 

Berlin 

» 

1890-91 

» 

desgl.  mit  2  Ifolierzimmern 

» 

.    .  . 

Doppclbaracke 

■ 

Ei  Ten,  Holz  und  Glas. 

Frankfurt  a.  M. 

Zeltbaracke 

1867 

Holz;*- 

Berlin 

Chirorgifchc  Baracke 

1866-67 

Sudcrfpitze 

Cholcrafchuppen 

1885-86 

Vor  dem  Klausthore  

Halle  a.  d.  S. 

Baracke 

1870 

Hannover 

• 

Kaffcl 

Meiningen 

, 

Beim  Zentralgcfängnis  

Kottbus 

Stade 

Osnabrück 

Schönberg 

Teinpelhoferfeld  Refcrvclazarctt  Nr.  I  ... 

Berlin 

Nr.  II         .  . 

Nr.  III    .    .  . 

> 

Altona 

Karlsruhe 

Heidelberg 

> 

Auf  der  Pfingfiweide  Refervela2arett  Nr.  I    .  . 

Frankfurt  a.  M. 

• 

» 

Homburg  v.  d.  H. 

Aachen 

Auf  dem  Exerzierplatz  | 

DüfTcl.iorf 

a 

Frankfurt  a.  M. 

■ 

NUrnl.erg 

Neu-Um 

Koblenz 

• 

Referve-Garnifonlazaret:  

Brandenburg  a.  d.  H. 

Doppelbarackc 

Köln 

# 

Frankfurt  a.  M. 

Zcllbaracke 

1869 

Siehe:  Omhuff,  G.    Eiferne  Krankenbaracke  in  Pl.iuen  im  Voigtlande.    Centralbl.  d.  Bauvcrw.  ttSj ,  S.  si  ff. 
I«1  Siehe.  St.itiftifcht  Nachweifungen ,  beticflend  die  in  den  Jahren  1881—  S5  vollendete»  und  abgerechneten  preufti- 

fclien  Staaubauten  am  dem  Gebiete  de»  Hochbanej.    /eitfthr.  f.  Bau».  •«}•>,  Anhang;  S.  64. 
■•"i  Siehe:  Berlin  und  ferne  Bauten.    Berlin  ,8,«.    Bd.  II,  S.  45.. 
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III.  Preife  von  Baracken. 


Ueberbaute  Fläche 

il.11. Vollen 

Kelter  oder  Unterbau 

Winter- 

Betten 

ein- 

im  jan/cn 

für  t  Bett 

IUI  |(WU(CU 

für  1  Bett 

für  1  q™ 

für  1  cbm 

Grundfläche 

Höhe 

richtung 

■  6 

143 

8.. 

12807 

800 

90 

— 

— 

— 

*4 

— 

— 

57600 

2400 

— ■ 

— 

— 

24 

4  64 

1  »Ml 

32500 

1  1  CA. 

70 

44  « 

28 

264 

9.4 

21  OOO 

750 

79.» 

,  „ 

... 



26 

404 

15,* 

47000 

■  808 

Ii6,, 

— 

6 

182 

30.i 

6375 

IO62 

34.4 

9.o 

— 

— 

U 

186 

1  O 

6678 

477 

36 

8,1 

18 

ODO 

283 

15,7 

42  708 

2370 

»51 

29.0 

ganz. 

2,o 

18 

298 

l0,<! 

47  07I 

261 5 

158 

1 1 .0 

»1 

2.0 

12 

2Io 

ig  . 

14  7*6 

2895 

101 

11.« 

- 

0  » 

1  [ 

76 

6,9 

Q2CC 

841 

12t 

> 

0,* 

20 

OSO 

1  ß  „ 
IC, 9 

39000 

1  oco 

08  9 

— 

s  1  * 

14 

1Q7 

1  -1 .«  T 

6435 

460 

12  T 

8.4 

ts 

mit 

30 

189 

6,«» 

5560 

18c 

70  a 

7« 

m 

0  1 

30 

** 

ISO 

u,ob 

6351 

211 

IJ  o 

8,. 

$ 

> 

30 

S897 

1Q5 

12. a 

8,! 

m 

<>,4 

: 

3° 

189 

457> 

1  Ä 1 

2  4  1 

6.« 

b 

0* 

Vi* 

■ 

30 

LÖS 

0,09 

4  235 

Iii 
1 7  1 

21  1 

5.« 

• 

3° 

189 
loa 

6 ,0  H 

5  654 

1  70 

1 1  1 

7.» 

* 

0,s 

» 

30 

189 
lob 

1950 

1 0,' 

2,7 

0,1 

ohne 

30 

189 

DiOS 

2  935 

VI 

16  1 

4,1 

■ 

0,j 

VI« 

3° 

1  QQ 

••■  .... 

14609 

487 
407 

7  2- 

17.4 

0  4 

mit 

10 

994 

i  r4S 

18482 

6l6 

82.5 

23-i 

0»-l,7 

. 

3° 

u,fts 

20624 

687 

IOI  t 

26,« 

1 

0,ii 

VI«'» 

1 

24 

91fi 

9  ao 

3°7o 

128 

4,J 

* 

0.» 

12 

A(\<1 

1"  » 

'3483 

42  I 

6.7 

- 

0« 

OOO 

Ifl  t 

13681 

427 

7,1 

■ 

1,J 

■ 

20 

1.19 

6095 

104 

42  o 

il.t 

0.« 

20 

1  IQ 

Di» 

5  '43 

2J7 

17  0 

9.» 

» 

0,5 

20 

1  *JU 

9  - 

922S 

461 

47.1 

",» 

» 

1.1-2,8 

28 

94  fi 

ö.fi 

8000 

284 

6,1 

■ 

0,i-l.» 

20 

1>>I 

7.» 

2  700 

I  1  c 

I  7  4 

3.' 

# 

Os 

> 

20 

185 

6.i 

3  47S 

«74 

25.« 

7.0 

m 

O.i 

32 

303 

9,» 

7653 

239 

25.» 

3,» 

% 

0,8 

32 

232 

10,i 

4977 

«55 

21,  & 

4.) 

• 

O.i 

40 

243 

6,. 

4500 

"37 

18,4 

I 

0.. 

52 

309 

5» 

4  800 

109 

15.* 

5.» 

0.« 

40 

384 

9.i 

«>  345 

284 

29,4 

6,, 

0,s 

20O 

637 

3.i 

27000 

■35 

42.« 

«Ots 

II 

82 

7.» 

.1719 

3.58 

35  J 

10,* 

1.1 

QuaJr.Mcter 

Ma.lc 

Meter 

»**)  Siehe:  Wie  in  Fußnote  765  bciufilicli  der  Jahre  18E6-K9.    Ebeiidaf  1S93,  S.  10B 
'»•)  Siehe:  Wie  voiltehcnd  be/uglich  de.«  Jahres  iS  )i.    Kl.endaf.  S.  jS. 

143»  Die  l'reife  der  Harickcn  von  1870  finden  lith  in:  Saiiitat^bericht  über  die  dcutfcheii  Heere.    Berlin  1651    S.  34t, 
3$".  J*7-  —         ^''c'4  ^ur  1  cl,m  w»rtie  auifchlicfilich  des  Unterbaue«  berechnet. 
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ift  durchfchnittlich  bei  den  Blockbauten  gröfser  als  bei  den  einfachen  und  doppelten 
Pavillons. 

Diefe  fchwankt  bei  den  eingefchoffigen  Gebäuden  in  den  Pavillons  zwifchen  14, i  zu  Hamborg- 
Eppendorf  und  21,4 1m  im  Friedrichshain,  in  den  Doppelpavillons  zwifchen  12,«  in  Dieuze  und  21.4  ■?">  zu 
Halle,  und  der  Hamburg- Eppendorfer  Pavillon  mit  33  Betten  beanfprucht  die  gleiche  Grundfläche  wie  der 
Doppclpavillon  im  Hilfslazarett  zu  Kronenburg  mit  2  Abteilungen  zu  je  20,  zufammen  40  Betten.  In  den 
Blockbauten  betragt  die  überbaute  Fläche  14,s9m  in  Kiel  gegen  32.J  «m  lfolierpavillon  von  Lariboiß'ere,  wo 
nur  Einzelzimmer  vorhanden  find,  und  fteigt  in  den  Plänen  von  f.eofe  Aty/f7'")  auf  35.?  q».  —  Bei  den 
leichteren  Konflruktionen  liegeo  die  Grenzwerte  zwifchen  8,t  in  Plauen  und  HM qm  in  Bonn,  bei  den 
Holzbaracken ,  wo  das  Zubehör  gering  zu  fein  pflegt ,  zwifchen  8,1  in  der  Wahnerheide  und  14,o-  <Jm  im 
Cholerafchuppen  auf  der  Suderfpitze  der  kurifchen  Nehrung. 

Bei  zweigefchofliger  Bauart  beanfpruchten  die  Pavillons  7,7  lm  in  Hamburg-Eppendorf  und  19,»  1™ 
in  Königsberg;  in  den  Doppelpavillons  zu  Heidelberg  betrug  die  Uberbaute  Fläche  I2*lm-  Bei  den 
Blockbauten  hat  die  genngfte  Grundfläche  die  Charitlftation  für  Aeufserlichkranke  in  Berlin  mit  6,»lra 
und  die  gröfste  das  Koilgängerhaus  in  Hamburg-Eppendorf  mit  20,4  V . 

Von  dreigefchofligen  Bauten  erforderten  der  Doppelpavillon  in  St.  Marylcbone  4,1  <>m  und  der  Block- 
bau in  Ste.-Eugtnie  8,»  1™. 

Noch  gröfsere  Unterfchiedc  zeigen  die  einzelnen  Baukoften. 

Wenn  man  einzelne  Fälle  ungewöhnlich  hoher  Preife ,  fowie  die  Bauten  für  befondere  Zwecke, 
wie  EntbindungsgebKudc  u.  f.  w.,  ausläfst,  fo  koftete  die  Betteneinheit  bei  den  eingefchoffigen  Bauten  ftir 
die  Pavillons  von  Naumburg  1212,  für  den  chirurgtfehen  Pavillon  in  Hamburg  nur  1066,  im  Augufta- 
Pavillon  der  klinifchen  Univerfitäisanflalten  zu  Berlin  4013  Mark,  für  die  Doppelpavillons  in  Kronen- 
burg 93S,  in  Halle  1920,  für  die  Blockbauten  in  Kiel  887  und  in  Breslau  2728  Mark.  Dagegen  fteigt 
der  letztere  Preis  im  Blatternhaus  zu  Frankfurt  a.  M.  auf  4331  Mark.  Von  den  leicht  kooftruierten 
Bauten  waren  die  Preife  einzelner  niedriger,  andere,  wie  der  des  Scharlachpavillons  im  II5f>itnl  Treu/hau 
mit  2400  und  die  Baracken  im  Inftitut  für  Infektionskrankheiten  mit  2378  bis  2895  Mark  —  diefe  wegen 
«ler  teueren  Gründung  —  beträchtlich  höher  als  die  vieler  maffiver  Bauten.  —  Von  den  Baracken  er- 
forderte diejenige  in  der  Berliner  Charitl  1950  Mark  ,  und  von  den  Kriegsbaracken  war  die  Osnabrücker 
mit  Wintereinrichtung  für  65  Mark  herzuftellen,  während  die  Korten  jener  auf  dem  Tempelhofer  Feld  im 
Refervelazarctt  Nr.  III  ohne  diefe  Einrichtung  687  Mark  betrugen. 

Zwcigcfchoffigc  Pavillons  wurden  in  Magdeburg  für  1476  Mark  erbaut ;  doch  erforderte  der 
Diphtheriepavillon  im  Friedrichshain  mit  kleineren  Sälen  2500  Mark,  und  der  billigflc  folche  Blockbau  in 
Caflel  Hellte  fich  auf  1245,  der  leuerllc,  das  Koftgängcrhaus  in  Hamburg  Eppendorf ,  auf  5164  Mark 
für  die  Betteneinheit. 

Bei  Beurtheilung  von  Voranfchlagen  für  Neubauten  ift  vor  einer  Benutzung  der 
geringeren  dagewefenen  Hcrftellungskoften  um  fo  mehr  zu  warnen,  als  die  Anforde- 
rungen, die  man  heute  an  das  Zubehör,  die  Bauteile  und  die  Ausftattung  ftellt, 
beträchtlich  gröfser  find  als  bei  den  meiften  bisherigen  Bauten.  Daher  wird  es  fich 
empfehlen,  den  Umfang  der  Krankenräume  und  ihres  Zubehörs  im  Einverständnis 
mit  den  Acrztcn  genau  feftzuftellen,  bevor  man  für  Ueberfchläge  Erfahrungsfatze 
heranzieht. 
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Schmieden.  Neuere  Erfahrungen  und  Fortfehritte  auf  dein  Gebiete  des  Krankenhnusbaus.  Verhand- 
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1896.  S.  49. 

Sc  ha  per.    Die  Krankenhäufcr  des  In-  und  Auslandes.    Berl   klin.  Wochfchr.  1S95.  S.  6S5. 

Handbuch  der  Areliiwktur.    IV.  5.  3.    (j   A.ifl  1  25 


Digitized  by  Google 


Wevl,  Th.  Handbuch  der  Hygiene.   Bd.  V,  Abth.  I :  Anlage  und  Bau  der  Krankenhäufer  nach  hygienifch- 

technifchen  Grundfatzen.    Von  F.  Ruppel.    Jena  1896. 
Borne,  L.    EtuJts  et  documents  für  la  co-ßructiot  des  hofitaux.     Paris  1898. 

hlcktrifche  Anlagen  in  Krankenhäufern.  Nachrichten  von  Siemens  c-  Halske,  Aktiengefellfchaft.  1898,  Nr.  6. 

Endkll  &  Frommann.  Statifbfche  Nachricht  cn  betreffend  die  in  den  Jahren  1S71  bis  cinfchl.  1880 
vollendeten  und  abgerechneten  preufsifchen  Staatsbauten.  X:  Hofpitälcr,  Krankenhäufer  u.  f.  w. 
Zeitfchr.  f.  Bauw.  1883,  S.  174  ff. 

Statiftifche  Nach  weifungen,  betreffend  die  in  den  Jahren  1881 — 85  vollendeten  und  abgerechneten  preufsi- 
fchen Staatsbauten  aus  dem  Gebiete  des  Hochbaues.  Zeitfchr.  f.  Bauw.  1890,  S.  58  ff.  —  Wie 
vorllehend  bezüglich  der  Jahre  1886—89.  Ebendaf.  1892,  S.  106  ff.  —  Wie  vorftehend  be- 
züglich der  Jahre  1891— 97.  Ebendaf.  1893,  s-  74  K  \  «894,  S.  94  ff.;  1896,  S.  90  ff.;  1899.  S.  4  ff.; 
1901,  S.  32. 

lrti/tx  eattilogtte  0/  the  iibrary  0/  the  furgean-generats  o/fict  Untied  Stjies  army.  Bd.  VI,  S.  373 — 470 
>/Vn/pifa/s*. 

ji)  Verordnungen. 

Sanitäre  Grundfätzc  für  den  Neubau  oder  Adaptirungsarbeitcn  von  Krankenhäufern  (mit  Ausnahme  von 
Barackenfpit&Iern '<").  Staith.-Erlafs  vom  13.  Mai  1881.  Jahrbuch  der  Wiener  K.  K.  Kranken- 
anftaltcn.    Jahrg.  I  (1892).    Wien  u.  Leipzig  1893,  S.  979. 

Kunderlafs  des  königl.  preufs.  Minifteriums  vom  9.  Juli  1897,  betr.  Errichtung  von  L'nfallftationen  und 
Gewinnung  von  Krankenwärtern  und  Krankenpflegerinnen  unter  Mitwirkung  der  Vereine  des 
Kothen  Kreuzes  und  der  Benifsgenoffcnfchaften.    Viert,  f.  gcrichtl.  Med.,  Bd.  XV  (1898},  S.  215. 

Polizeiliche  Anforderungen  an  den  Bau  und  die  Einrichtungen  von  Krankenhäufern.  Deutfche  Bau?.  1897, 
S.  194.  223,  240. 

l'olizeivcrordnung  Uber  Anlage,  Bau  und  Einrichtung  von  öffentlichen  und  Privat-Kranken-,  Entbindung» 
und  Irren-Anflalten.    Berlin  1898. 

Polizeiverordnung  des  Obcr-Piäfidcntcn  der  Provinz  Sachfcn  vom  29.  April  1898,  betr.  Anlage,  Bau  un<3 
Einrichtung  von  öffentlichen  und  Privat- Kranken-,  Entbindungs-  und  Irren-Anffahen.  Deutfche 
Krankenpfl.  Ztg  ,  Bd.  I  (1898),  S.  115. 

Polizei  Verordnung  königl.  preufs.  Regierung  zu  Potsdam  vom  8.  Juli  1898,  betr.  Anlage,  Bau  und  Ein- 
richtung von  öffentlichen  und  Privat- Kranken- ,  Entbindungs-  und  Irrcn-Anftalten.  Veröffentl.  d. 
kaif.  Gefundheitsamtes,  Bd.  XXII,  S.  1036. 

Verordnung  des  grofsherzogl.  badifchen  Minifteriums  des  Innern  vom  15.  Juni  1898,  betr.  Anlage,  Bau 
und  Einrichtung  von  Öffentlichen  und  Privat  Kranken-,  Entbindung»-  und  Irren-Anflalien.  Ver- 
öffentl. d.  kaif.  Gcfundheitsamtes.  Bd.  XXII,  S.  1013. 

Ocftcrr.  Ccfctz,  ftlr  das  Königreich  Galizien  und  Lodomerien  fammt  dem  Grofshcrzogthum  Krakau  vom 
28.  Juli  1897,  betr.  die  rechtlichen  Verhältniffe  der  allgemeinen  und  öffentlichen  Krankenhäufer. 
wie  auch  der  Gcbäranftalten  und  Irrcnanflalten.  Veröffentl.  d.  kaif.  Gefundheitsamtes  (Berlin;, 
Bd.  XXII,  S.  250. 

Springfkld.    Die  Rechte  und  Pflichten  der  Unternehmer  von  Privatkranken-,  Privatentbindungs-  und 

Privatirrcnanflalten.    Ref.  D.  Medicinal-Ztg.,  Bd.  XIX,  S.  430. 
Bibfrkf.LD.    Conccffionsfähige  Privatkrankenanllalten.     Eine  kritifche   Betrachtung.    Deutfche  median. 

Wochenfchr.  1898,  S.  52S. 

b)  Allgemeine  Krankenhäufer. 

1)  Allgemeines. 

Die  allgemeinen  Krankenhäufer  Tollen  nach  ihrer  urfprünglichen  Bezeichnung 
allen  Erkrankten  und  allen  Bevölkerungskreifen  zugänglich  fein.  Manche  tragen 
diefen  Namen,  obgleich  in  denfelben  einzelne  Krankheiten  von  der  Aufnahme  aus- 
^efchloffen  find.  Viele  Krankenhäufer  in  Deutfchland  und  England  nehmen  An- 
lleckendkranke  nicht  auf.  In  den  Statiftiken  bildet  die  Bezeichnung  »Allgemeine 
Krankenhaufen  wie  auch  nachgebend  den  Sammelbegriff  für  die  bürgerlichen 
Krankenanftalten,  foweit  lie  nicht  befonderen  Heilzwecken  dienen,  wie  diejenigen 
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für  Irre,  Augenkranke  und  Wöchnerinnen.  Den  Befitzverhältniffen  nach  gehören  fie 
Staaten,  Provinzen,  Bezirken,  Kreifen,  politifchen  und  Religionsgemeinden,  religiöfen 
Orden  und  Genoflenfchaften,  milden  Stiftungen  und  Frauenvereinen,  Knappfchaften 
und  Fabrikinhabern  oder  Privatunternehmern  an.  Zu  den  letzteren  rechnet  man 
auch  die  Krankenhäufcr  der  Bcrufsgenoffcnfchaften.  Neben  den  genannten  Anftalten 
beftehen  noch  gemifchte  Krankenhäufer,  in  denen  aufser  Kranken  auch  Sieche  ver- 
pflegt werden. 

Die  Gröfsc  der  allgemeinen  Krankenhäufer  fchwankt  zwifchen  6  Betten  im  6,9 
Coitage  hofpital  Potlers  Bar  und  2000  im  allgemeinen  Krankenhaufe  zu  Wien. 
Durchfchnittlich  hatten  die  2561  Anftalten,  welche  im  Deutfchen  Reiche  1891  vor- 
handen waren,  47,7  Betten.  Allgemeine  Krankenhäufer  mit  hoher  Bettenzahl  find 
nur  in  grofsen  Städten  und  früher  dort  meift  durch  Erweiterung  von  kleineren  oder 
durch  Zufammcnlegcn  mehrerer  Anftalten  entftanden.  Ihr  oft  betrachtlicher  Umfang 
veranlafste  Erörterungen  über  die  Grenzen  ihrer  Ausdehnung. 

Die  Kummiflion  der  Akademie  der  WilTenfchaften  in  Paris  wollte  das  ehemalige  Holel-Ditu  durch 
4  Krankenhäufer  mit  je  1200  Betten  erfetzen.  —  Lt  Fort  empfahl,  allgemeine  Krankenhäufer  nicht  Uber 
400  Betten  wachfen  zu  UflTen,  und  die  Soäili  de  Chirurgie  zu  Paris  fchrankte  die  Höchftzahl  derfelbcn 
auf  200  bis  250  ein. 

Als  Vorzüge  kleiner  Anftalten  find  ihre  geringeren  Bau-  und  Verwaltungskoften 
(fiehe  die  Ueberficht  auf  S.  370  u.  371),  die  erhöhte  Aufmcrkfamkeit  feitens  der 
leitenden  Aerzte  für  die  Kranken  und  die  Möglichkeit,  folche  Krankenhäufer  der  zu- 
gehörigen Bevölkerung  örtlich  befTer  nähern  zu  können,  geltend  gemacht  worden. 

Die  inneren  Verhältniffe  bieten  für  ihre  Ausdehnung  weniger  Schwierigkeiten  als 
unter  Umftanden  die  Befchaffung  eines  geeigneten  Grundftückes.  Die  Dezentralifation 
der  ärztlichen  Leitung  der  Hauptabteilungen  in  Unterabteilungen  mit  eigenen  Ober- 
ärzten (fiehe  Art.  237  u.  455,  S.  139  u.  266)  läfst  fich  bei  den  Innerlichkranken  leicht, 
fehwieriger  aber  bei  den  Aeufserlichkranken  durchführen,  da  bei  letzteren  entweder 
jeder  Oberarzt  einen  eigenen  Operationssaal  mit  allem  Zubehör  erhalten  oder  mit  den 
anderen  zufammen  einen  folchen  benutzen  mufste,  was  beides  zu  Schwierigkeiten  führt. 

In  Hamburg- Eppendorf  lind  die  Innerlichkranken  in  4  Unterabteilungen  zerlegt,  denen  nach  der 
fpäteren  Erweiterung  eine  fünfte  l>eigefügt  wurde,  während  die  732  Betten  fllr  Aeufscrlichkranke  ungeteilt 
einem  einzigen  Oberarzt  unterflanden.    Seit  1893 — 94  ift  ein  neuer  Oberarzt  angeftellt. 

Somit  würde  die  obere  Grenze  für  die  Bettenzahl  durch  die  Zahl  der  Aeufser- 
lichkranken, welche  man  einem  Oberarzt  unterftellen  kann,  becinflufst  werden,  wenn 
man  fich  nicht  zur  Verdoppelung  oder  weiteren  Vermehrung  der  Operationsabteilungen 
entfchlicfsen  will. 

Bezüglich  der  unterften  Belagsgrenzc  gingen  bei  der  Diskuffion  der  XVI.  Ver- 
fammlung  des  Deutfchen  Vereins  für  öffentliche  Gefundheitspflcge  über  die  Er- 
richtung von  Krankenhäufern  für  kleinere  Städte  die  Anflehten  auseinander7'1^. 

Viele  kleine  Anftalten  find  fchlecht  gebaut  und  fuhren  wegen  mangelnder  Mittel  ein  kümmerliches 
Däfern.  In  folchen  bis  zu  50  Betten  ill  es  nicht  möglich,  Spezialärztc  anzuflellen.  Hmilia  hielt  den 
weiteren  Transport  von  Kranken  zu  tüchtigen  Aerzten,  die  immer  in  Ucbung  bleiben,  tür  befler  als  die 
Pflege  m  einem  kleinen  Krankenhaufe,  Rapmund  erachtete  Anftalten  mit  weniger  als  20  Betten  nicht 
lür  lebensfähig.  Dagegen  fehlte  es  auch  nicht  an  Stimmen ,  welche  kleine  Anftalten  als  fegensreich 
hinftellten. 

Die  Schwierigkeiten  guter  ärztlicher  Pflege  in  fchr  kleinen  Anftalten  hat  man 
einzufchränken  gefucht,  indem  man  in  denfelben  jeden  Arzt  der  Stadt  die  von  ihm 
zur  Aufnahme  überwiefenen  Kranken  weiter  behandeln  liefs,  wodurch  man  zugleich 

'•»j  Siehe    KuKmssii  im.«.  Kraninnhaiifct  fui  kleinere  Städte.  Dculfche  V;eit.  f.  off  Utfundheitipll.  S.  31,  3}. 
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das  allgemeine  Interefle  an  Anftalten  heben  wollte,  wo  fie  auf  jährlichen  Samm- 
lungen beruhen. 

In  Godesberg  folUe  der  Krankenkaffenarzt ,  der  Eifenbahnarzt  und  der  Armenarzt  je  die  Kranken 
feines  Übernommenen  Pflichikreifes  pflegen;  Auswärtigen  (land  die  Wahl  ihres  Arztes  frei.  Doch  wurde 
dann  auf  Grund  einer  Vereinbarung  der  beteiligten  Kaffen&rzte  ein  halbjähriger  Ablöfungsdienft  eingerichtet ; 
jeder  konnte  aber  feine  Kranken  perfönlich  weiter  behandeln ,70}. 

Zu  den  Vorarbeiten  für  das  Programm  zum  Neubau  eines  allgemeinen  Krankcn- 
haufes  gehört  die  Feftftellung  der  erforderlichen  Zahl  von  Betten,  im  ganzen,  wie 
in  den  Haupt-  und  Unterabteilungen,  diejenige  des  Perfonals  und  die  Organifation 
der  allgemeinen  Dienfte.  Diefe  Vorarbeiten  find  bei  einem  abgegrenzten  Wirkungs- 
kreis, wie  für  Knappfchaften,  Fabriken,  Gefängnifle  u.  f.  w.,  leicht  zu  bewerk 
Heiligen,  werden  aber  umftändlicher,  wenn  das  Krankenhaus  einer  Gemeinde  oder 
einem  Landkreis  dienen  oder  deffen  Krankenhauspflege  ergänzen  foll  und  wurden 
nicht  immer  in  genügendem  Umfang  bei  der  Planung  eines  Neubaues  bewerkftelligt. 

In  der  i.  Auflage  des  vorliegenden  Heftes  (S.  764  bis  781)  ift  der  Verfuch 
gemacht  worden,  aus  den  neueren  Sammelrtatiftiken  für  den  Bedarf  an  Kranken- 
hausbetten einer  Bevölkerung  und  deren  Gliederung  in  den  Abteilungen  einige  Auf- 
fchlüfle  zu  gewinnen,  die  den  Architekten,  der  beim  Aufftellen  eines  Programms 
hinzugezogen  wird,  die  Hauptgefichtspunkte  erkennen  laflen,  welche  hierbei  zu  be 
obachten  find,  und  Einflufs  auf  die  bauliche  Anordnung  ausüben  können. 

Bezüglich  der  in  den  öffentlichen  und  privaten  Krankenhäufern  verpflegten 
Kranken  ergab  fich  aus  den  Statiftiken  des  Deutfchen  Reiches 7  7  J)  und  der  deutfehen 
Städte778)  über  50000  Einwohner  folgendes: 

Im  ganzen  Reiche  entfielen  1885  auf  je  10000  Einwohner  127,  in  Waldeck  jedoch  nur  45,  in 
Hamburg  408  verpflegte  Kranke.  Diefe  Zahl  (lieg  im  Reich  bis  1891  auf  166,  in  Bremen  von  278 
auf  455,  vermehrte  fich  in  der  Provinz  Pofen  nur  wenig  und  fiel  etwas  in  Schlefien. 

In  den  Städten  hatte  1890  Kiel  mit  103  Kranken  die  geringfte,  Karlsruhe  mit  866  die  höchfte 
Zahl;  teils  trat  ein  Steigen,  teils  ein  Fallen  dcrfelben  ein;  doch  war  die  durchfehnittliche  Steigerung  geringer 
als  tan  Reiche.    In  Berlin  wuchs  von  1885 — 90  die  Zahl  der  verpflegten  Kranken  von  376  auf  410. 

Die  örtlich  abweichende,  aber  fonft  überall  vorhandene  Steigerung  der  Kranken- 
zahl fehrieb  man  hauptfachlich  dem  Gefetz  über  die  Krankenverficherung  zu. 

Die  Zahl  der  fur  eine  Krankenhausbevölkerung  nötigen  Betten  ift  von  der 
durchfehnittlichen  Verpflegungsdaucr  der  Kranken  abhängig,  welche  je  nach  den  be- 
handelten Altersklafien  und  Krankheitsformen  in  verfchiedenen  Gegenden  beträcht- 
lich abweicht. 

Nach  der  Reichsftatiflik  von  1885  unterfchied  Rahts"'''*)  folgende  3  Gruppen  von  Ländern,  denen 
fich  die  anderen  mehr  oder  weniger  nähern. 


Länder    und  Landesteile 

auf  je 
10000  Ew. 
Kranke 

Ver- 
pflegungs- 
dauer 

Sterblich- 
keit 

ul>cr  130 

kurz 

gering 

II.  Prov.  Pofen,   Prov.  Brandenburg,   Prov.  Oll-  und  Weftpreufsen, 

weniger 

länger 

höher 

III.  ISerlin,  Hamburg,  Bremen,  Prov.  Weftfalen  und  Rheinprovinz  .  . 

Uber  200 

lang 

hoch 

"»)  Siehe:  Kiskklsbi kg.    Das  VictoriahofpUa!  zu  Gode»berg.    Centralbl  f.  »Hg.  Oefundheitipfl.  1888,  S.  319 
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»Der  einen  Gruppe  von  Krankenhäufern  gehen  vorzugsweife  alte,  fieche  Perfonen  zu,  welche 
naturgemäfs  lange  behandelt  werden  und  häufig  derben,  während  in  einer  anderen  Gruppe  die  jugend- 
lichen Perfonen  überwiegen,  deren  durchfehnittlich  leichtere  Erkrankungen  meid  nach  kurzer  Behandlung 
i\xr  Entladung  aus  der  Heilanftalt,  aber  feiten  zum  Tode  fuhren1 —  Die  höhere  durchfehnittliche 
Vcrpflegungsdauer  in  den  privaten  Anwälten  läfst  fich  nach  Engelmann,  abgefchen  von  der  auf  Erwerb 
gerichteten  Beftimmung  derfelben,  vielleicht  auch  auf  den  Umftand  zurückfuhren,  dafs  in  ihnen  vielfach 
chronifchc  Kranke,  fowic  folche,  welche  fpezialiftifche ,  befonders  chirurgifche  Behandlung  erfordern,  ver- 
pflegt werden '"). 

Auch  in  den  St&dten  der  füddeutfehen  Staatengruppe  trat  die  verhällnismäfsig  geringe  Verpflegungs- 
dauer und  Sterblichkeit  trotz  der  viel  gröfseren  Krankenzahl  hervor. 

Inwieweit  die  vorhandenen  Betten  der  Krankenzahl  genügen,  ergiebt  fich, 
wenn  man  die  durchfehnittliche  Zahl  der  Kranken,  für  jedes  Bett,  mit  ihrer  Ver- 
pflegungsdauer multipliziert.   Man  erhält  dann  den  Jahresbelag  eines  Bettes 

Diefcr  betrug  1885  fUr  die  öffentlichen  Anftalten  in  Schwarzburg  -  Sondershaufen  93,  in  Hamburg 
318  Tage  gegen  durchfehnittlich  190  im  Deutfchen  Reiche  und  war  in  den  3  füddeutfehen  Staaten  der 
I.  Gruppe  von  Rahls  verhältnismäfgig  gering. 

In  den  Städten  fchwankte  der  Jahresbelag  1893  zwifchen  145  in  den  Chemnitzer  Anftalten  und 
412  in  Halle,  wo,  vorausgefetzt,  dafs  die  AVr/rTchen  Zahlen  den  thatlachlichcn  Vcrhältniffen  entfprachen, 
in  die  Krankenräume  erheblich  mehr  Betten  eingeftellt  gewefen  wären,  als  gezählt  find.  In  den  Städten 
der  3  füddeutfehen  Staaten  war  der  Jahresbelag  höher  als  durchfehnittlich  in  den  betreffenden  Ländern. 
In  Berlin  fchwankte  er  von  1885—94  zwifchen  253  und  300  Tagen. 

Vergleicht  man  bei  einer  beflimmten  Bevölkerung  den  Jahresbelag  mit  ihrer 
Bettenzahl,  fo  ergiebt  fich,  inwieweit  die  vorhandenen  Betten  der  Einwohnerzahl 
genügen. 

In  der  Provinz  Pofen  kamen  II,»  Betten  auf  je  10000  Einwohner,  wobei  8,»  von  diefen  in 
den  öffentlichen  Anftalten  nur  157  und  2,«  in  den  privaten  238  Belagstage  hatten,  während  Hamburg 
bei  SS,i  Betten  mit  einem  Jahresbelag  auf  279,  bezw.  258  fchon  nahezu  an  Ueberflülung  litt. 

In  den  Städten  hatte  1893  Hannover  11,4  Betten  mit  281,  Cöln  91,»  mit  233  Belagstagen,  und 
in  Berlin  waren  1885  für  je  10 000  Einwohner  39,  1890  43  Betten  mit  einem  Jahresbelag  von  291,  bezw. 
230  Tagen  vorhanden;  hier  erklärt  fich  der  Rückgang  der  Belagsziffer  aus  der  Abnahme  der  täglichen 
Verpflegungsdauer. 

Den  nach  Vorftehendem  aufserordentlich  verfchiedenen  Bedarf  an  Betten  in 
Städten  betätigt  auch  eine  umfangreichere  Lifte  von  Burdell,  welcher  die  nach- 
gehenden Angaben  über  einige  ausländifche  Städte  entnommen  find  776). 
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In  den  allgemeinen  Krankenhäufern  einer  grofsen  Stadt  geftaltet  fich  die  Aus- 
nutzung der  Betten  abermals  verfchieden,  je  nach  ihrer  Lage,  dem  Ruf  der  Anftalt 
und  ihrer  Aerzte.  Starken  Jahresbelag  haben  meift  die  mit  medizinifchen  Schulen 
verbundenen  Anftalten. 

Auch  die  Verhältniszahlen  der  Gefchlechter  weichen  bei  den  verpflegten 
Kranken  örtlich  und  zeitlich  fehr  ab.    Im  Durchfchnitt   flieg  während  der  Be- 
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richtszeit  im  Deutfchen  Reiche  die  Zahl  der  Frauen  gegenüber  derjenigen  der 
Männer. 

In  einzelnen  Fällen  erklären  fich  diefe  Abweichungen  durch  die  befondere  Art  von  Krankheiten, 
die  in  den  betreffenden  Anflalten  behandelt  werden,  welche  auch  die  zum  Teil  abweichende  Zahl  der 
Verpflegungstage  bei  beiden  Gefchleehiern  bedingen.  Wo  diefe  bei  den  Frauen  gruf&er  ifl,  werden  mehr 
Betten  für  diefelbcn  benötigt,  ah  nach  der  Zahl  der  weiblichen  Kranken  gegenüber  derjenigen  der  Männer 
erforderlich  wäre,  wodurch  fich  die  Bcttenzahl  für  die  vermiedenen  Gefchleehlrr  wieder  nähern  oder 
ausgleichen  kann. 

Bezüglich  der  Teilung  der  Kranken  in  den  Anflalten  nach  den  Abteilungen 
für  Aeufserlich-  oder  Chirurgifchkranke  und  Innerlich  oder  Medizinifchkranke  ift 
man  hauptfachlich  auf  die  Berichte  der  Krankenhäufer  angewiefen. 
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Im  Friedrichshain  und  in  Mamburg  Eppendorf  mufste  die  Zahl  der  Männerbrtten  für  Innerlich- 
kranke  erhöht  werden,  während  de  im  Urban  gegen  das  urfprunglichc  Programm  unter  gleichzeitiger  Er- 
höhung der  Zahl  der  Frauenbetten  vermindert  wurde.  —  Die  Zahl  der  Operationen  blieb  in  Berlin  von 
1886—93  in  Bethanien  ziemlich  ftetig,  flieg  im  Elifabeth-  Krankenhau*  von  233  auf  524,  fiel  aber  im 
Augufla-Hofpital  von  905  auf  526.  Die  Eröffnung  des  Urban  ltefs  die  Operationen  im  Friedrichshain  von 
11 86  im  Jahre  1889  auf  829  im  Jahr  1891  fallen;  aber  bis  1893  hatten  fic  wieder  die  Zahl  von  12 16 
erreicht. 

Aufser  den  Hauptabteilungen  für  die  Innerlich-  und  Aeufserlichkranken  ift  im 
befonderen  die  Bettenzahl  für  die  einzelnen  Krankheiten  feftzuftellen ,  welche  als 
felbftandigc  Gruppen  neben  den  beiden  Hauptabteilungen  geplant  werden,  wie  für 
Irre,  Hautkranke,  Augenkranke,  Wöchnerinnen,  Frauenkrankheiten  u.  f.  w. 

Ueber  die  Krankheiten,  die  ihres  anfteckenden  Charakters  wegen  in  den 
allgemeinen  Krankenhäufern  von  den  anderen,  fowie  unter  fich  abgeändert  werden 
follen,  weichen  die  Anflehten  noch  ab 

Nach  Famel  t5->  I'a/Jin'7')  ifl  am  dringenden  die  Abfondcrung  folgender  Krankheiten  zu  fordern  . 

1)  Ausfchlagficbcr.  Pocken,  Scharlach  und  Matern;  4)  übertragbare  puerperale  Aflcktionen; 

2)  Diphtherie;  5)  gewiffe  plötzliche  Epidemien:   Cholera  u.  f.  w. 

3)  Flecktyphus  und  Typhus  recurrens  in  den  Ländern,  und  aufleckende  chirurgifche  Krankheiten, 
wo  diefe  zwei  Fieber  enderaifch-epidemifch  find; 

Nach  der  für  Hamburg- Eppendorf  crlalTenen  Vurfchnft 7T")  follen  auch  Keuchhuftcn  und  Wind 
pocken  in  befonderen  Abteilungen  verpflegt  werden. 

Hierzu  kommen  unier  UmltÄndcn  Peft,  Milzbrand  und  kotzkrankheit,  Darmiyphus,  epidennfehe 
Ruhr,  konUgiufe  Augenkrankheiten  und  Lungen  Ich  wind  fucht. 

Ueber  die  Abfonderungsverfahren  fiehe  das  Nähere  in  Kap.  2,  unter  b,  5,  e 
bis  /.  und  in  Kap.  4,  unter  d. 

Die  Zahl  der  in  einzelnen  Krankenhäufern  für  Anfteckendkranke  bei  ihrer 

-Sehr:  I-  **  vi  i  &  V.t.t  i-..    Ir^kyia.xit  de*  waladie*  iu/eetkn/es  et  <«ntagü*/t*.    Kaftert /ait  •»  -tu*  tfum.- 
(»mmiffioH.    C.,«£re,  iuf.-rnaUom,/  *'nySif*,,  tenu  J  l'arh  du  I"  ««  IV  a<üt  1S7S.    l'nrit  ibSo     Bd.  I,  S.  655.  ff 

■'•)  Siehe;  Jahr  buchet  dei  Ilambuif  ifthci!  SuaUkr.inkenanlUlten,  Bd.  III  (1891 -9>l.  Hamburg  u.  Leipzig  1894,  Teil  j,  S.  iS. 
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Planung  vorgesehenen  Betten  im  Verhältnis  zur  Gefamtzahl  weicht  in  hohem  Grade 
voneinander  ab,  was  zum  Teile  durch  die  geringere  oder  gröfsere  Zahl  derartiger 
Krankheiten,  die  man  zuläfst  oder  darin  abfondern  wollte,  zum  Teile  durch  das 
örtlich  geringere  Vorkommen  von  anfteckendeu  Krankheiten  begründet  gewefen 
fein  kann. 

Bezüglich  des  örtlichen  Auftretens  diefer  Krankheiten  in  den  Anflalten  wird  von  A'ahls,  berw. 
Engtlmann  mitgeteilt,  dafs  der  Zugang  der  Pocken  hauptfächlich  au»  den  Nachbarländern  verfeuchter 
Staaten  erfolgt,  die  Diphtherie  in  der  norddeutfehen  Tiefebene,  Flecktyphus,  aufser  in  den  örtlichen 
Provinzen  von  den  Grenzgebieten  aus,  faft  ausfchliefslich  in  Braunfchweig,  Mecklenburg  -  Schwerin ,  fowie 
in  der  Provinz  Sachfen,  Ruckfallfieber  in  den  örtlichen  Provinzen,  teil»  auch  in  Bayern,  in  ftärkerem  Um- 
fang behandelt  wurden. 

Die  Verbreitung  der  Tuberkulofe  und  I.ungenfchwindfucht  nimmt  auch  in  den  Anflalten  mit  der 
Dichtigkeit  der  Bevölkerung  zu.  Im  übrigen  wechftlt  das  Auftreten  der  Infektionskrankheiten  örtlich 
und  zeitlich. 

Für  die  anfteckenden  Krankheiten  wurde  die  Trennung  nach  Gefchlechtcrn  in 
der  Reichsftatiftik  nur  für  die  Jahre  1885 — 87  durchgeführt. 

Danach  überwog  im  Reich  bei  Diphtherie  und  Keuchhallen  das  weibliche,  bei  Flecktyphus,  Ruhr, 
Milzbrand,  Genickftarre.  Unterleibstyphus,  Tuberkulofe  und  I.ungenfchwindfucht  das  männliche  Gefchlecht. 
Bei  den  anderen  Krankheiten  glichen  fich  beide  Gefchlechter  annähernd  aus;  doch  kommen  in  einzelnen 
Landesgebieten  auch  beträchtliche  Abweichungen  vor.  In  Berlin  hielten  fich  bei  den  akuten  Infektions- 
krankheiten 1894  beide  Gefchlechter  die  Wage7'»). 

Die  Verteilung  diefer  Betten  auf  die  Innerlich-  und  Aeufserlichkrankcn  in 
einigen  grofsen  Anflalten  zeigt  die  nachftchende  Zufammenftellung. 
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In  Nürnberg  wiegen  die  Ifolierbetten  der  Aeufserlichkrankcn,  im  Urban  und  in  Hamburg  Eppendorl 
diejenigen  der  Innerlichkranken  vor.  Hei  diefen  erforderten  in  der  letzteren  Anflalt  die  Männer  und  in 
Nürnberg  die  Frauen  eine  gröfsere  Bcttcnzahl. 

Der  Bedarf  an  Betten,  welchen  die  Fürforge  gegen  Epidemien  und  für  Zahlende  «J6 
erfordert,  ift  gefondert  zu  veranfchlagcn.  Bezüglich  der  erfteren  fiehe  Art.  643, 
S.  396.  Die  Zahl  der  letzteren  richtet  fich  nach  dem  Charakter  der  Anftalt.  Häufig 
wird  fur  fie,  der  wünfehenswerten  höheren  Hinnahmen  wegen,  eine  verhältnismäfsig 
grofse  Zahl  von  Betten  eingerichtet.  Ein  grofser  Teil  diefer  Kranken  findet  in 
Privatanftalten  feine  Pflege. 

Aus  den  vorgehenden  Mitteilungen  geht  hervor,  dafs  man  fur  das  Verhältnis 
des  nötigen  Bettenbedarfes  zur  Einwohnerzahl,  fowie  für  dasjenige  der  Betten  be- 
züglich der  Gefchlechter  und  Krankheitsgattungen  keinerlei  Norm  zu  Grunde  legen 
kann,  dafs  Ziffern,  wie  fie  beifpiclswcife  Rochard,   Oppert,   Galton.  Bötlger '781)( 
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Kuppel™*)  —  letzterer  mit  Vorbehalt  — ,  Plage  u.  a.  aufstellten,  nur  örtlichen  und 
zeitlichen  Wert  haben. 

Soll  ein  Krankenhaus  der  Oertlichkeit  gerecht  werden,  fo  iSt  das  Erfordernis 
an  Betten  nach  der  Inanfpruchnahme  der  innerhalb  des  Ortes  fchon  bestehenden 
Krankenhäufer  während  eines  längeren  Zeitraumes  an  der  Hand  des  Jahresbelages  im 
allgemeinen  und  für  die  Abteilungen  im  einzelnen,  fowie  die  mutmafsliche  Steigerung 
des  Bedarfes  während  der  Bauzeit  und  fo  weit  über  diefe  hinaus,  als  ein  beftimmter 
Jahresbelag  aufrecht  zu  erhalten  wäre,  Schätzungsweise  SeStzuStellen.  Diefes  Ver- 
fahren wird  in  Oertlichkeiten  erfchwert,  wo  mehrere  Anftalten  vorhanden  find,  die 
einzeln  oder  gruppenweise  unter  verfchiedener  Oberleitung  ftehen,  falls  eine  ein- 
heitliche Statiftik  die  mafsgebenden  Gefichtspunkte  für  die  bauliche  Gliederung  der 
Anftalten  nicht  berückfichtigt,  oder  wo  diefe  Statistiken  der  vorhandenen  Anftalten 
nach  verfchiedencn  Gefichtspunkten  aufgeftellt  werden.  Aus  folchen  Gründen  er- 
klären fich  auch  teilweife  die  Veränderungen,  welche  ein  Programm  felbft  bei  Sorg- 
fältiger Aufstellung  der  Verhältniszahlen  oft  noch  während  der  Planung  und  der 
Ausfuhrung  erfährt. 

Für  eine  gegebenenfalls  fcAzufetzcnde  untere  und  obere  (irenze  des  JahresbeUges  eines  Bettes 
fehlen  bisher  Untcrfuchungen.  In  den  3  Tüddern fchen  Staaten  hatte  fich  diefer  durchfehnittlich  unter, 
bezw.  auf  der  Hälfte  der  Jahrestage  gehalten,  wenn  er  fie  auch  in  einzelnen  Städten  ttberfchritt.  Dafs 
zu  den  gttnftigen  Verhältniflen ,  die  dort  herrfchen,  diefer  L'mftand,  d.  h.  die  reichliche  Zahl  der  Betten, 
welche  das  Auffuchen  der  Krankenhauspflege  im  früheren  Stadium  einer  Krankheit  erleichtert,  mit  beitrügt, 
ift  möglich,  bis  jetzt  aber  nicht  nachgewiefen.  Die  oherfte  Grenze  in  den  Berliner  KrankenhSufern  ftellt 
eine  hohe  Ausnutzung  der  Betten  dar.  Wollte  man  diefe  auf  die  bayerifchen  Verhältnifle  herabfetzen,  fo 
würde  Berlin  in  den  öffentlichen  Krankenhäufern  etwa  der  doppelten  Betlcnzahl  bedurft  haben. 

Im  allgemeinen  wird  man  bei  Planung  eines  neuen  KrankenhauSes  fchon  wegen 
des  häufig  unerwartet  gröfscren  Andranges  zu  einem  folchen  mit  einem  geringen 
Jahresbelag  rechnen  muffen.  Für  Abteilungen,  welche  eine  häufige  Desinfektion 
der  Räume  erheifchen,  würde  der  Jahresbelag  wegen  der  öfteren  hierbei  eintretenden 
Nichtbenutzbarkeit  der  Betten  noch  geringer  zu  veranfchlagen  fein. 

Vom  hygienifchen  Standpunkt  allein  wäre  eine  Ziffer  des  Jahresbelages,  die 
ein  Öfteres,  wechselndes  Leerhalten  und  Lüften  aller  Krankenräume  in  den  ver- 
schiedenen Jahreszeiten  ermöglicht,  wohl  auch  heute  noch  für  das  Wünschenswerte 
zu  erachten. 

M  Der  Feftftellung  der  Bettenzahl  für  die  Kranken  hat  Sich  diejenige  für  das  Perfonal 

"nai  der  Anftalt  anzuSchlieSsen ,  wozu  die  Bestimmung  des  Wirkungskreises  der  Ober- 
und  ASSiStenzärzte,  der  Oberwärterin  und  der  Wärterinnen  gehört,  die  innerhalb  der 
Hauptabteilungen  Sich  verschieden  gestalten  kann,  je  nach  der  zu  Schätzenden  Zahl 
der  leichten  oder  Schweren  Fälle.  Auch  die  Wahl  der  Art  des  WarteperSonals,  ob 
LaienSchweStern  oder  OrdcnsfchwcStcrn,  und  die  Entscheidung,  welche  Gattung  der- 
selben die  Pflege  übernehmen  Soll,  wie  dieSes  und  das  AerzteperSonal  wohnt,  Seine 
Vereinigung  im  Verwaltungsgebäude ,  in  eigenen  WohnhäuScrn  oder  das  gruppen- 
weise Unterbringen  desSelben  zwifchen,  bezw.  in  einzelnen  Krankengebäuden,  wenn 
Sie  mit  den  Kranken  abzuSondern  Sind,  gehört  zu  den  elften  Vorarbeiten  des  Pro- 
gramms. Nach  der  Zahl  der  Krankenbetten  des  ärztlichen  und  WarteperSonals 
richtet  lieh  die  FcStSctzung  derjenigen  der  übrigen  Anzustellenden  und  Bediensteten, 
deren  Organisation,  Soweit  Sie  die  baulichen  Anordnungen  bedingt,  klarzulegen  ift. 
Siehe  Art.  455,  S.  266.) 

:»-'    Siehe:  Wm,  Tu.    Handbuch  de,  HyÄ.e,»c     fei.  V.  Abt.  I     Jena  1696.    S.  3> 
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Die  Bauweife  der  Krankengebäude  wird,  wenn  die  Ausdehnung  des  Geländes  ^ 
freie  Wahl  läfst,  zunächfl  von  dem  wünschenswerten  Grad  der  Krankenzerftreuung,  &c(M0Z,r 
alfo  von  der  Gröfse  der  Bettenzahl  in  den  einzelnen  Bauten  abhängen.  Die  Teilung  in  ß*»*«*f<-- 
Einzelbauten  foll  fich  dem  Wirkungskreife  eines  Abteilungsarztes,  eines  Affiftenzarztes 
oder  einer  Oberwärterin  anfchliefsen  (fiehe  Art.  39,  237  u.  455,  S.  22,  139  u.  266 
und  läfst  einen  weiten  Spielraum  für  die  Gröfse  der  Gebäude,  die  fich  in  erfter  Linie 
nach  derjenigen  der  Anftalt  zu  richten  hat  und  fich  innerhalb  derfelben,  je  nach 
der  Gröfse  der  Abteilungen  und  der  Art  der  darin  zu  verpflegenden  Kranken,  ver- 
fchieden  geftalten  kann.  Neben  vielen  allgemeinen  Krankenhäufern,  die  eine  mehr 
oder  weniger  weit  gehende  Aufiöfung  in  Einzeigebaude  zeigen,  deren  Bauten  aber 
jedenfalls  zur  Sicherung  guter  Innen-  und  Aufsenlüftung  lineare  Geftalt  erhielten, 
wiederum  teilbar  find  und  nur  für  die  Krankenpflege  dienen,  entliehen  noch  fortgefetzt 
umfangreiche  gefchloffene  Anlagen  verfchiedener  Formen,  die  von  den  alten  Korridor- 
bauten nur  durch  die  geringere  Tiefe  der  Krankenzimmer,  ein  etwaiges  Anfügen 
von  Saalbauten  und  belfere  Durchbildung  abweichen,  auch  die  Verwaltungs-  und 
Wirtfchaftsräume  —  letztere  im  Unterbau  oder  in  Anbauten  —  enthalten  und  unter 
Umftänden  durch  ein  oder  mehrere  Ifoliergebäude  ergänzt  werden.  Diefe  gefchloffene 
Bauweife  begründet  man,  foweit  fie  für  die  Krankenunterbringung  in  Betracht  kommt, 
durch  die  leichte  Verfchiebbarkeit  der  Abteilungen  und  die  Ermöglichung  der 
wünfehenswerten  Ergänzung  gröfserer  Krankenräume  durch  kleinere.  In  der  nach- 
ftehenden  Ueberficht  einiger  neuer  Krankenhäufer  ift  die  Zahl  ihrer  Krankengebäude 
angegeben. 


Zahl  der  Gebäude 

Ori 

Betten 

für  Allgemein 

für  Anflcckcnd- 

kranke 

kranke 

Kreiskrankcnhaus  

Bernburg 

362 

9 

2 

Worin* 

220 

7 

J 

Diakoniflenkrankcnhaus    .    .  . 

Kaiferswcrth 

210 

2 

1 

Sladtkrankenhaus  

Offenbach 

25° 

1 

2 

Epforo 

'30 

2 

St.-Denis 

12S 

3 

2 

Neues  Krankenhaus  .... 

Aufftg 

125 

4 

1 

Vergleicht  man  in  derfelben  das  Oflenbacher  Krankenhaus,  welches  neben 
feinen  Ifolierbauten  nur  ein  Hauptgebäude  mit  250  Betten  befitzt,  mit  dem  am 
meiften  geteilten  Bürgerhofpital  zu  Worms  oder  mit  dem  Kreiskrankenhaus  zu 
Bernburg,  fo  ftellcn  diefe  Krankenhäufer  offenbar  Anftalten  von  fehr  verfchiedenem 
Wert  dar.  Für  das  weitgehende  Zusammenlegen  der  Betten  in  Offenbach  bildete 
die  Geländeausdehnung  keinen  Grund;  denn  die  Aufsenflügel  haben  einen  lichten 
Abftand  von  86 m,  fo  dafs  man  anrtatt  diefes  einen  3  getrennte  Bauten  hätte  er- 
richten können.  Die  Verfchiebbarkeit  der  Abteilungen  ift  in  Worms  und  Deffau 
leichter  möglich  wie  in  Offenbach,  und  die  BefchaflTung  kleiner  Krankenräume 
neben  grofsen  ift  überall  durch  Einbehaltung  folcher  in  den  Krankenbauten  oder 
von  Blockbauten  zwifchen  Pavillons  zu  erreichen. 

Die  verfchiedene  Wertfehätzung,  die  fo  abweichend  gebildete  Krankenhäufer 
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bei  uns  gefunden  haben,  wird  vielleicht  durch  die  bei  Besprechung  der  Bettenzahl 
der  Kranken  angeführten  Mitteilungen  erklärt  (fiehe  Art.  632,  S.  388),  wonach  in  ver- 
schiedenen Teilen  des  üeutfehen  Reiches  in  den  allgemeinen  Krankenhäufern  vor- 
wiegend Leichtkrankc  oder  jugendliche  Kranke  verpflegt  werden  und  gleichzeitig 
die  Anftalten  derfelben  Oertlichkeiten  Schwachen  Jahresbelag  haben.  Ob  unter 
folchen  Umftänden  bei  normalen  Zeiten  geringere  Teilbarkeit  der  Krankengebäude 
zweckmäfsig  ift,  wurde  bisher  nicht  feftgeftellt.  Aber  wenn  dies  zuzugeben  wäre 
und  unter  folchen  Verhältniffen  triftigere  Gründe  für  das  Feilhalten  an  einer  ge 
fchloflencn  Bauweifc  beftänden,  fo  kann  das  Krankenmaterial  einer  Oertlichkeit 
durch  Einführen  neuer  Industriezweige  fich  ändern,  oder  der  Befuch  kann  fich  aus 
anderen  Gründen  in  unerwarteter  Weife  dauernd  oder  zu  Zeiten  von  Epidemien 
Steigern.  Im  letzteren  Falle  wurden  in  Worms  und  Bernburg  leicht  einige  Gebäude 
frei  zu  machen  fein;  in  Orlenbach  müfsten  bei  Epidemien  zur  Ifolierung  der  erften 
Erkrankungen  ein  oder  beide  Ifolierhäufer  nach  dem  grofsen  Hauptgebäude  evakuiert 
werden,  was  leicht  Hausinfektionen  in  letzterem  zur  Folge  haben  kann,  zumal  in 
diefem  auch  die  Verwaltungs-  und  Wirtfchaftsabteilungen  untergebracht  find. 

In  allgemeinen  Krankenhäufern,  welche  der  Gefahr  einer  Ueberfullung  nicht 
ausgefetzt  find,  keine  Anfteckendkranke  aufnehmen  und  fich  auch  bei  Epidemien 
vor  folchen  Schützen  können,  wird  unter  Umftänden  eine  weniger  weit  gehende  Zer- 
legung ihrer  Krankenbauten  eintreten  dürfen.  Im  allgemeinen  Sollte  aus  den  in 
Art.  237  bis  240  (S.  138  ff.}  ausgeführten  Gründen  das  ZerltreuungsSyStem  möglichft 
verwertet  und  dahin  geftrebt  werden,  Krankengebäude  nicht  über  eine  Bettenzahl 
hinaus  zu  Steigern,  welche  noch  eine  lineare  Bauweife  zuläfst.  Wunfchenswert  ift 
es  auSscrdcm,  auch  Sür  die  allgemeinen  Kranken  Bauten  mit  verschieden  groSsen 
Krankenräumen  zu  Schaffen  und  umfangreichere  Krankengebände  abteilbar  zu  machen. 
640  Für  die  Zahl  der  Ge Schöffe  wird  auch  die  GröSse  des  Grundstückes  und  Seine 

Anordnung   ijmgCoung-  mitbestimmend  Sein.     Die  eingeSchoSfige  BauwciSe,    welcher  man  Sur 
ai;Ke!n«inei.  Schwerkranke  den  Vorzug  giebt,  kann  auS  Grundstücken,  wo  die  Geländebahnen 
gtblllde     z^'iSchen  den  Krankenbauten  den  Winden  wenig  ausgesetzt  find,  auch  durch  Dach- 
reiterlüStung  wesentlich  zur  Vcrbcfferung  der  dort  beeinträchtigten  Lüftung  der  Bauten 
beitragen. 

Für  die  Anordnung  der  allgemeinen  Krankengebäude  innerhalb  der  Kranken- 
hausanlage  beftehen  zwei  Hauptfyftcme.  Das  I.,  ältere,  welches  Schon  in  den  alten 
Kreuz-  und  Korridor-Hofpitälern  herrSchte  und  auch  den  Plänen  der  KommiSfion  der 
PariSer  Akademie  der  WiffcnSchaSten  zu  Grunde  lag,  beruht  in  erSter  Linie  auf 
Teilung  der  Kranken  nach  den  GeSchlechtern,  deren  jedes  eine  HälSte  der  Kranken 
bauten  und  des  Geländes  zugewieScn  erhält;  die  Unterteilung  nach  den  Haupt- 
krankheitsgruppen erSolgt  in  der  Männerabteilung  und  in  der  Frauenabteilung  Sür  fich. 

Das  II.  Syftcm,  deffen  Grundgedanke  in  der  Charite  zu  Berlin  entstand,  in 
welcher  beim  WachSen  der  AnStalt  einzelne  Krankheitsgruppen  aus  dem  Haupt- 
gebäude allmählich  in  abgeSonderte  Neubauten  verlegt  wurden  (fiehe  Art.  17, 
S.  11},  befteht  in  Trennung  der  Hauptkrankheitsgruppen  und  Teilung  der  Ge- 
schlechter innerhalb  derSelben,  wie  im  Friedrichshain  zu  Berlin,  in  Wiesbaden,  in 
Frankfurt  a  M  ,  im  Carola-Haus  zu  Dresden  und  in  den  deutschen  kliniSchen  Lehr- 
anstalten. 

Beide  SyStemc  kommen  vielfach  auch  gemilcht  vor,  indem  man  die  Hauptgebäude 
der  Kranken  n  ich  dein  Gefchlecht  trennt  und  nebenbei  gefonderte  Abteilungen  Sur 
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Infektiöfc,  Gefchlcchts-  und  Hautkranke  u.  f.  w.  errichtet,  innerhalb  deren  die  Ge- 
fchlechter  gefondert  find.  Bei  allen  dicfen  Anordnungen  werden  in  Stockwerksbauten, 
fo  weit  als  möglich,  die  Gefchlechter  durch  lotrechte  Teilung  der  Gebäude  getrennt. 

Die  fymmctrifchen  Anlagen  fetzen  gleiche  Bettenzahl  für  beide  Gefchlechter 
voraus.  Wo  diejenige  der  Männer  überwiegt,  brachte  man  in  den  Frauenabteilungen 
die  Kinder  mit  unter.  Trat  auch  dann  keine  Gleichheit  der  Bettenzahl  ein,  fo  hat 
man  beim  I.  Syftem  die  betreffenden  Krankengebäude  auf  der  Frauenfeitc  kürzer 
gebaut,  wie  im  Urban  zu  Berlin,  in  Deffau  und  in  Rathenow,  oder  man  fchaltete 
zwifchen  ihnen  andere,  nicht  von  Kranken  belegte  Bauten  ein,  wie  in  Lariboifiae 
die  Wohnungen  der  Pflegerinnen  auf  der  Frauenfeite.  Beim  II.  Syftem  wird 
man  je  nach  Grofsc  der  Krankengruppen  dem  überwiegenden  Gcfchlccht  ein  oder 
mehrere  Bauten  oder  den  gröfseren  Teil  eines  Gebäudes  überweifen  mülTen,  wobei, 
der  möglichft  für  die  Gefchlechter  getrennt  zu  haltenden  Gartenbenutzung  wegen, 
auf  der  weniger  umfangreichen  Seite  ergänzende  Bauteile  für  das  zur  Abteilung  gehörige 
Pflegerinnen-  und  Arztperfonal  zugefugt  werden  könnten,  falls  eine  gewifle  Symmetrie 
der  Gebäudemaffen  erzielt  werden  foll.  —  Eine  ftreng  fymmetrifche  Anlage  ift  aber  nur 
möglich,  wo  die  Stellung  der  Bauten  zur  Himmelsrichtung,  bezw.  ihre  innere  Anordnung 
nicht  unter  der  fymmetrifchen  Lage  leidet  (fiche  Art.  159  u.  566,  S.  97  u.  338). 

Nach  dem,  was  fich  bei  Befprechung  der  Bettenzahl  für  die  Abteilungen  er- 
geben hat,  folltc  jedes  Syftem  ihrer  Anordnung  auch  eine  entfprechende  Verfchieb- 
barkeit  ihrer  Betten  untereinander  gcflatten.  Wenn  es  auch  Krankenhäufer  giebt, 
deren  Einteilung  feit  ihrem  Beftehen  unverändert  geblieben  ift,  fo  find  die  zeit- 
weiligen oder  dauernden  Veränderungen  in  der  Bettenzahl  der  Abteilungen  in 
anderen  Anftalten  fehr  betrachtlich  gewefen. 

Im  Friednchshain  zu  Berlin  war  1890  die  Abteilung  für  Aeufscrlichkranke  auch  auf  2  zweigefchofiige 
Pavillon-,  derjenigen  für  Innerlichkranke,  und  zwar  auf  je  einen  in  jeder  Reihe  ausgedehnt. 

Eine  folche  Verfchicbbarkeit  ift  beim  Syftem  I  für  die  Krankenabteilungen 
innerhalb  jeder  Seite  und  für  die  Gefchlechter  möglich,  wenn  man  ihre  beiden, 
durch  die  Mittelachfe  des  Geländes  getrennten  .Gruppen  durch  eine  quer  geftellte 
Gruppe  von  Krankenbauten  verkettet,  wie  dies  bei  einfacher  Reihenftellung  der 
Plan  des  Moabiter  Krankenhaufes  zeigt.  Beim  Syftem  II  würde  man  in  demfelben 
Sinn  die  Abteilungen  für  die  Gefchlechter  innerhalb  jedes  Gebäudes  verfchiebbar 
machen  oder,  wie  oben,  der  überwiegenden  Gefchlechts-  oder  Krankenabteilung  ein 
oder  mehrere  Bauten  abtreten  können,  wenn  diefe  keinen  zu  grofsen  Umfang  haben, 
was  bei  Planung  der  Abteilungen  zu  berückfichtigen  wäre. 

Wird  ein  Krankenhaus  für  eine  fpätere  Erweiterung  geplant,  fo  kann  diefe  i*> 
entweder  fo  gedacht  fein ,  dafs  man  zwifchen  den  Abteilungen  Stellen  für  neue  &*ra|*" 
Bauten  frei  lafst,  oder  man  plant  das  Krankenhaus  zunächft  bezüglich  der  Kranken- 
gebäude als  eine  thunlichft  abgefchloffene  Gruppe.    Der  erftere  Weg  hat,  wie  die 
Entwickelung  des  Krankenhausbaues  lehrt,  oft  zu  einer  Verkümmerung  der  zuerft  er- 
richteten Bauten  gefuhrt 

Andere  mit  der  Zeit  entrt.wlenc  Vcrhältnide  können  umfangreichere  Gebäude  bedingen,  als  an  den 
betreffenden  Stellen  zuläflig  fiud.  Während  man  heim  Neubau  einer  Anflalt  meifl  einen  im  Kranken- 
hausbau erfahrenen  Architekten  zuzieht,  werden  folche  Erweiterungen  oft  von  Kräften  geplant,  denen  die 
cinfchlägigcn  Erfahrungen  nicht  zur  Verfügung  flehen.  Auch  die  Bequemlichkeit  der  Beamten  und  andere 
in  jeder  Einzelverwaltung  zeitwetfe  eintretende  Vernachläfligungcn  von  wichtigen  Gefichtspunktcn  und  Geld- 
fragen find  oft  die  L'rf.iche  nachträglicher  Verfchlechterungen  der  urfprunglichcn  Anlage  gewefen.  wie 
z.  B   die  Verbindung  frcillchcndtr  R.villoits  /u  Grätenbauten  (liehe  An.  569,  S.  542)  u.  f.  w. 
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64». 
Abteilungen 
für 

Aufleckend- 


643. 
V<,rfurge 

bei 
tpidemien. 


Von  den  beiden  angegebenen  Wegen  wird  daher  in  den  meiften  Fällen  der 
letztere  vorzuziehen  fein,  der  zugleich  eine  fpäter  etwa  nötige  Ausdehnung  einzelner 
Abteilungen  auf  Koften  anderer  ermöglicht  und  auch  für  die  Geftaltung  neuer 
Bauten  mehr  Freiheit  giebt. 

Die  Hauten  für  Aeufserlichkrankc,  zwifchen  denen  der  Operationsfaal  mit 
feinem  Zubehör  anzuordnen  ift,  liegen  am  beften  nahe  am  Eingang  zur  Anftalt; 
doch  follen  fie,  im  befonderen  diejenigen  für  Operierte,  nicht  an  Strafsen  grenzen, 
auf  denen  fchwere  Laften  bewegt  werden,  fomit  auch  nicht  an  Eifenbahnen,  da 
Erfchütterungen  für  Verletzte  nachteilig  find.  Zwifchen  den  Gebäuden  für  Aeufser- 
lich-  und  denjenigen  für  Innerlichkranke  liegt  zweckmäfsig  das  Badehaus  und  das 
Apothekengebäude. 

Die  Bauten  für  Anftcckendkranke  kann  man  entweder  in  einer  befonderen 
Gruppe  vereinigen,  oder  man  bringt  fie  den  einzelnen  Abteilungen,  zu  denen  fie 
gehören,  thunlichft  nahe.  Bildet  man  eine  eigene  Infektionsabteilung,  fo  läfst  diefe 
fich  leicht  vom  übrigen  Krankenhausverkehr  abfchliefscn  und  von  der  Strafse  aus 
zugänglich  machen.  Eine  folche  Abteilung,  wie  fie  auch  Rochard  in  feinem  Normal- 
plan vorfah,  findet  fich  im  Royal  Victoria  hofpital  zu  Montreal,  im  KaiferFranz- 
Jofeph-Spital  zu  Wien  und  im  neuen  Rudolf-Virchow- Krankenhaus  zu  Berlin. 

Die  Annäherung  der  Abfonderungsgebäude  an  die  zugehörigen  Abteilungen 
erfolgte  im  Plan  des  Johns-Hopkins-Hofpitals  durch  Stellung  derfelben  an  das  Ende 
der  Pavillonreihen,  im  Epfom- Hofpital  durch  Anbau  an  den  Enden  der  beiden 
Krankengebäude;  im  Urban  zu  Berlin  ftehen  fie  an  beiden  Enden  der  Reihen,  in 
Nürnberg  und  in  Hamburg- Eppendorf  zwifchen  den  allgemeinen  Pavillons.  Bei  den 
letzten  beiden  Anordnungen  ift  die  Perfonaltrennung  und  diejenige  der  Befuchenden 
vom  übrigen  Krankenhaus  fchwierig  und  auf  unmittelbaren  Zugang  von  der  Strafse 
meift  verzichtet. 

In  Hamburg-Eppendorf  wurde  das  Warteperfoual  verpflichtet,  dafür  zu  forgen,  dafs  Kinder  in  fotehen 
Gebäuden  im  Freien  nicht  mit  anderen  Kranken  verkehren,  und  das  Perfonal  mufs  die  Spcifeti  u.  f.  w.  im 
Freien  am  Gitter  an  einer  dazu  eingerichteten  Stelle  Übernehmen,  nachdem  der  Ueberbringer  ein  Glocken- 
fignal  gegeben  und  fich  entfernt  hat. 

In  Oeftcrreich  ift  die  Zeit  für  Befuche.  foweit  folche  überhaupt  zu  derartigen  Gebäuden  zugelaffen 
werden,  auf  eine  andere  Stunde  feftgefeUt  als  diejenige  für  den  allgemeinen  Hefuch,  um  das  Zufammen- 
treffen  von  Befuchenden  der  Anfteckendkranken  mit  anderen  zu  hindern. 

Bei  zerftreuter  Lage  der  Ifoliergebaude  wäre  ihre  Ueberwachung  aus  den 
Fenftern  von  Spülküchen  oder  anderen  regelmäfsiger  benutzten  Räumen  benachbarter 
Krankenhausbauten  aus  erwünfeht.  Doch  läfst  fich  ihre  Vereinigung  in  einer  durch 
Gitter  u.  f.  w.  abtrennbaren  Gruppe  bei  gleichzeitiger  Annäherung  an  die  zugehörigen 
Abteilungen  unter  Umfländen  durch  feitliche  Lage  der  Infektionsabteilung  zu  diefen 
erreichen.  Das  Weitere  über  die  Anordnung  von  Abfonderungsgebäuden  ift  in  Kap.  2, 
unter  6,  4  einzufehen. 

In  manchen  Krankenhau  fern  begnügte  man  fich,  nur  Abfonderungsgebäude  für 
epidemifch  auftretende  Krankheiten  zu  errichten,  wie  in  einzelnen  klinifchen  Anftalten 
(fiche  Teil  IV,  Bd.  6,  Heft  2  [Art.  476,  S.  437;  diefes  »Handbuches«).  In  anderen 
beftehen  neben  den  Il'olicrgebäuden  befondere  Epidcmicabtcilungen  zum  Unterbringen 
der  erften  Erkrankungsfälle  bis  zur  Errichtung  von  Notfpitälern.  Wo  diefe  Fürforge 
den  Gemeinden  gefetzmäfsig  obliegt,  werden  derartige  Abteilungen  innerhalb  der 
allgemeinen  Krankenhauier  nötig,  wenn  keine  befonderen  Anftalten  für  diefen  Zweck 
vorhanden  find. 
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Für  folche  und  andere  Zwecke  können  zu  den  dauernd  errichteten  Krankenbauten 
auch  folche  für  vorübergehenden  Gebrauch  hinzutreten.  In  Krankenhäufern,  die  einen 
hohen  Jahresbelag  haben,  werden  fie  unter  Umftänden  für  die  Evakuation  während  der 
notwendigen  Reinigung  oder  Desinfektion  der  dauernd  errichteten  Bauten  nötig.  Luftige 
Hallen  oder  Zelte  find  für  manche  Innerlichkranke  und  Aeufserlichkranke,  befonders 
für  Phthifiker,  für  Verwundete  und  Operierte  (fiehe  Art.  163  ff.,  S.  98  ff.  u.  Art.  698, 
S.  437)  erwünfeht,  wo  keine  Hallen  an  den  Krankenbauten  angebaut  find.  Soweit  man 
Vorforge  hierfür  oder  für  Anfteckendkranke  (fiehe  Art.  703,  S.  440)  und  für  Epidemien 
zu  treffen  hat,  find  wenigftens  geeignete  Plätze  mit  Anfchlufs  an  die  Wafferver- 
forgung  und  Entwäfferung,  erforderlichenfalls  mit  fteinernem  Fufsboden  vorzubereiten. 

Die  Trennung  der  Krankenräume  von  den  wirtschaftlichen  Erforderniffen  des 
Krankenhaufes  hat  man  nun  auch  in  manchen  kleinen  Anftalten  jetzt  durchgerührt, 
wie  beifpielsweife  im  ftädtifchen  Krankenhaufe  zu  Langcnfalza  für  24  und  im 
Krankenhaus  zu  Rathenow  mit  40  Betten.  Kerfchenfteiner  empfahl,  in  folchen 
Krankenhäufern  ein  Nebengebäude  zu  errichten,  welches  einen  Raum  für  Anfteckend- 
kranke, eine  Leichenkammer,  die  Wafchküche  nebft  Trockenboden,  den  Desinfektions- 
raum und  eine  Gerätekammer  enthalten  follte.  Wenn  möglich,  wird  man  auch  in 
kleinen  Anftalten  die  Küche  mit  den  Verwaltungs-  und  den  Wohnräumen  in  einem 
anderen  Block  unterbringen. 

In  grofsen  Krankenhäufern  erfordern  die  allgemeinen  Dienfte  alle  in  Art.  454 
(S.  265)  angeführten  Einzelbauten.  Zur  Erzielung  kurzer  Wege  zwifchen  ihnen  und 
den  Krankengebäuden  hat  man  erftere  häufig  in  der  Mittelachfe  des  Grundftuckes 
hintereinander  angeordnet,  was  dort,  wo  diefe  zugleich  die  Gefchlechter  feheidet,  zur 
Trennung  der  letzteren  beiträgt,  aber  oft  die  Urfache  mangelhafter  Aufsenlüftung 
der  Krankenbauten  und  anderer  Vcrnachläffigungen  der  in  Art.  566  (S.  338)  be- 
fprochenen  Gefichtspunkte  war.  Befonders  ungünftig  ift  die  Längsftellung  derfelben 
zwifchen  Reihen  von  quer  geftellten  Krankengebäuden,  wo  der  Wind  nicht  frei  durch 
die  Geländebahnen  zwifchen  den  erfteren  ftreichen  kann  und  die  Heizftätten  mit 
ihren  Kohlenvorräten  und  Schornfteinen  zwifchen  den  Krankenbauten  liegen. 

Eine  Verteilung  der  fraglichen  Gebäude  auf  zwei  Gruppen  am  Anfang  und 
Ende  der  Mittelachfe,  unter  Belaffung  eines  freien  Platzes  zwifchen  denfelben,  wie 
im  Friedrichshain  zu  Berlin,  verurfacht  lange  Wege  und  erfordert  viel  Gelände. 

Im  Plan  von  Wylie  wurden  die  allgemeinen  Dienfte  an  der  nördlichen  Ein 
gangsfront  vereinigt  (fiehe  1.  Aufl.  |  Fig.  53,  S.  324]  diefes  Heftes)  und  in  Hamburg- 
Eppendorf,  fowie  im  Johns-I  lopkins-Hofpital  zu  Baltimore  an  drei  Strafsenfeitcn  des 
Grundftückes  verteilt. 

Die  Versorgung  diefer  Bauten  von  aufsen  und  die  Perfonaltrennung  vom 
übrigen  Krankenhaus,  foweit  diefe  erwünfeht  ift,  befonders  aber  bei  Epidemien  zur 
Notwendigkeit  werden  kann,  verlangen  unmittelbare  Zufahrt  von  der  Strafse. 

Diefe  Bauten  find  je  nach  Bedarf  durch  Schuppen  für  Kohlen,  Feuergeräte. 
Wagen,  Garten-  und  Handwerkszeug,  durch  Bauten  für  Werkftätten,  Stallungen  und 
Behälter  für  Afche  und  Abfälle  zu  ergänzen.    In  Wien  wurden  zur  Zeit  der  letzten 
Choleraepidemie  im  allgemeinen  und  im  Wiedener  Krankenhaufe,  fowie  in  der  Rudolfs 
ftiftung  auch  Plätze  zur  Desinfektion  von  Krankenwagen  angelegt. 

Zu  einem  gut  vorbereiteten  Programm  für  allgemeine  Krankenhäufer  gehören 
ferner  Beftimmungcn  über  die  Art  der  Aufnahme  der  Kranken  (fiehe  Art.  460  u.  469, 
S.  269  u.  272).    Wylie,  fowie  Fauvel  &  Valiin  verlangten  am  Eingang  auch  Räume  zum 
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vorläufigen  Unterbringen  von  Verunglückten  oder  fehr  fchweren  Fällen  und  zur 
Beobachtung  von  Kranken,  bei  denen  Anftcckungsgefahr  nicht  ausgefchloffen  ift. 

.-Man  bedarf  am  Eingang  jedes  Hofpitals  im  Vorhof  einen  von  anderen  Gebäuden  abgefonderlen 
Raum  als  Warle-  oder  Operationsfaal  für  dringende  oder  fehr  fchwere  Fälle  .  .  .  Diefer  Saal  kann  einen 
Teil  des  Beohachtungs-  und  lfolicrpavillons  bilden.« 

In  Hamburg  Eppendorf  waren  6  Aufnahmepavillons  für  zweifelhafte  Fälle  und  nachts  ankommende 
Kranke  geplant,  je  2,  entfprechend  den  beiden  Gefchlechtern ,  örtlich  im  Anfchlufs  an  die  Abteilung 
für  Innerlichkranke,  für  Acufserlichkranke  und  fllr  Epidemien;  doch  erfolgt  nach  der  neuen  Desinfektions- 
vorfchrift  die  Aufnahme  von  den  an  Pocken,  Cholera,  Flecktyphus,  Scharlach  und  Diphtherie  Erkrankten 
unmittelbar  in  den  betreffenden  Krankengebäuden.  Kranke  mit  Mafern,  Windpocken,  Keuchhufien  und 
Eryfipel  kommen  in  die  Tagräumc  der  Aufnahmepavillons.  Nach  Rupft!  find  die  dem  Verwaltungsgebäude 
zu  nach  ft  gelegenen  Aufnahmepavillons  für  zweifelhafte  Kranke  beftimmt  '■*). 

Im  Ilopitnl  Bvucicaut  zu  Paris  find  zu  feiten  des  Verwaltungsgebäudes  2  Beobachtungsblocks  an- 
geordnet; doch  werden  fic  nach  Marlin  wegen  Mangel  an  Ifoliergcbäuden  zugleich  als  folche  benutzt,  und 
ihr  Zentralraum  dient  als  Garderobe  fltr  das  ärztliche  Perfonal  m). 

Bei  der  Gefamtanordnung  der  Gebäude  find  die  Zugangswege  zur  Anftalt  und 
..od  Wege  zu  den  einzelnen  Abteilungen  mitbeftimmend.  Liegt  fie  nur  an  einer  Strafse,  fo 
muffen  hier  alle  Eingänge  angeordnet  werden.  Unmittelbaren  Zugang  von  aufsen 
erfordern  mindeftens  das  Verwaltungsgebäude,  das  Leichenhaus,  die  Poliklinik  und 
das  Desinfektionsgebäude,  falls  letzteres  von  aufsen  mit  benutzt  wird.  Erwünfcht 
ift  ein  folcher  auch  für  die  Wohnhäufer  der  Beamten  und  nach  vorgehendem  für 
die  Wirtfchafts-  und  für  die  Infektionsabteilungen;  doch  zweigen  die  Zugangswege 
zu  letzteren  öfter  erft  hinter  dem  Haupteingang  von  denjenigen  zu  den  anderen 
Bauten  ab,  mit  denen  fie  thunlichfl  nicht  zufammenfallen  follen.  Die  Abficht,  die 
Wege  zu  den  Ifoliergebäuden  von  denjenigen  zu  den  anderen  Krankengebäuden  zu 
trennen,  war  im  7V//<w- Hofpital  zu  Paris  und  in  Montpellier  die  Veranlagung  zur 
Anlage  einer  Gürtelftrafse  innerhalb  der  Anftalt,  welche  die  allgemeinen  Gebäude 
von  den  Abfonderungsbauten  fcheiden  foll.  In  beiden  Anftalten,  wie  auch  im  Plan 
von  Wylie,  hat  diefer  Gürtelweg  zur  Folge  gehabt,  dafs  die  Ifoliergebäude  näher  an 
die  Grundftücksgrenze  gerückt  wurden,  als  erwünfcht  ift.  Auch  läfst  fich  der  Verkehr 
auf  folchen  Wegen  nicht  fo  leicht  überwachen  wie  auf  Zugangsftrafsen,  welche  für 
den  Hin-  und  Rückweg  von  Krankenträgern  und  Wagen  benutzt  werden  muffen. 
Am  beften  i ft  die  unmittelbare  Zugänglichkeit  aller  vorftehend  genannten  Abteilungen 
von  aufsen,  was  bei  genügender  Länge  der  Eingangsfront  felbft  von  einer  Strafse 
aus  möglich  ift,  wie  der  Plan  des  Kreiskrankenhaufes  in  Bernburg  zeigt;  doch  find 
die  betreffenden  Bauten  dann  fo  hinter  der  Einfriedigung  anzuordnen,  dafs  Wagen 
unmittelbar  zu  ihnen  gelangen  können, 
s«*-  Die  Preife  für  Grundftück,  Bau  und  Einrichtung  einiger  allgemeiner  Kranken- 

de ramticoften.  j^f^  auf       ßctteneinheit  berechnet,  zeigt  die  Zufammcnftellung  auf  S.  398. 

Die  aufserordentlich  hohen  Baupreife  für  das  St.  Thomas- Hofpital  zu  London  und  für  das  Houi- 
Dieu  zu  Paris  find  wefenllich  durch  die  koflfpieligen  Gründungen  und  durch  befondere  Bauteile  für  Lehr- 
zwecke gefleigert  worden.  —  Heim  lohn»  Hopkins- Hofpital  zu  Baltimore  kommt  noch  der  beträchtliche 
Rauminhalt  der  Krankenbauic/i  hinzu.  Hier  und  im  St.  Thomas -Hofpital  ift  auch  der  Aufwand  für  die 
architektonifchc  Ausbildung  grofs,  —  Diefelben  Baukorten,  wie  /.«/# ibjifiire,  erforderte  fpäter  das  Höpital 
Tetton,  höhere  da«  fföpitti!  ßviukaitt  zu  Paris.  —  Den  Preis  von  rund  7000  Mark  im  Friedrichshain  zu 
Berlin  hat  jetzt  das  Kaifcr  •  Franz  -Jofeph  Spiial  in  Wien  wieder  erreicht.  —  Diefen  und  anderen  hohen 
Zahlen  flehen  in  der  Lifte  viel  geringere  gegenüber.  Hamburg  Eppendorf  koftete  noch  nicht  die  Hälfte 
der  beiden  letztgenannten  Anrtalten;  hier  hat  u.  a.  auch  der  geringere  Luftraum  für  die  Betten  und  die 
grofsc  Zahl  der  letzteren  die  Korten  herabgefetzt. 

•'3)  Siehe:  Wkyi,  Tu.    Hanrit.uch  der  Hygiene.    Bd.  V,  A';>t.  1     Jena  1X96.    S.  157. 

''♦)  Siehe    Martin.  A.  J.    l.t  neuvtl  hfipital  Bcnciaint  <i  l'aris-    Ktvue  d' kygi(nr  1896,  S  15« 
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Vergleicht  man  mit  den  grofsen  Krankenhäufern  die  kleinften  ,  mit  12  bis  15  Betten,  fo  wieder- 
holen fich  in  Banbury,  im  Plan  von  -'.  Grubtr  und  in  Wilder  ähnliche  beträchtliche  Preisabweichungen, 
welche  nur  bei  der  errteren  Anftalt  auf  teuere  Bauweife  zurückzufuhren  find.  Die  Korten  für  Ausführung 
des  v.  Gruber'lthen  Planes  find  nur  fchätzungsweifc  aufgcrtellt,  beruhen  aber  auf  folchen,  > welche  kleine, 
in  ähnlicher  Weife  ausgeführte  Krankenhäufer  an  verschiedenen  Orten  beanfprucht  haben«.  Diefe  An- 
rtalten entfprechen  bezüglich  der  Krankenhauspflege  ganz  verfchiedenen  Fordeningen.  Während  man  fich 
in  Wilfler  mit  den  notwendigften  Unterkunftsraumen  für  die  Kranken  begnUgte,  berückfichtigt  der 
v.  Grubfr'khc  Plan  die  Behandlung  andeckender  Kranker  in  einem  kleinen  Krankenhaufe,  zeigt  drei  ge- 
trennte Gebäude,  und  die  veranfchlagtcn  Korten  fetzen  eine  gediegene  Bauausführung  voraus.  Aehnliche 
L'nterfchiede  würden  fich  auch  bei  den  Verwaltungskoften  diefer  beiden  Anrtalten  ergeben,  da  v.  Gruber 
ein  Perfonal  von  3  Schwedern,  2  Küchenmägden  und  1  Hausdiener  annimmt,  während  in  Wilrter  die 
Hälfte  diefer  Perfonen.  und  zwar  teils  ohne  Bezahlung,  thätig  waren.  Die  auf  S.  370  u.  371  für  Wilrter 
angegebenen  Verwaltungskoften  laden  fich  daher  ebenfowenig  auf  alle  kleinen  Krankenhäufer  im  all- 
gemeinen übertragen. 

In  der  zweiten  Aufhellung  find  zur  Ergänzung  der  auf  S.  378  bis  383  mit- 
geteilten Korten  von  Krankengebäuden  die  Baukoften  einiger  anderer  zum  Kranken- 
haufe gehörigen  Bauten  zu  erfehen. 


Die  folgenden  Beifpiele  allgemeiner  Krankenhäufer  find  je  nach  ihrer  offenen  oder 
gefchloffenen  Bauweife  in  2  Gruppen  angeordnet,  wobei  unter  der  letzteren  Art 
folche  Anrtalten  zufammengefafst  wurden,  in  denen  die  Verwaltungs-  und  Wirtfchafts- 
räume  oder  doch  ein  Teil  derfclbcn  mit  der  gröfseren  Zahl  von  Krankenräumen  als 
in  einem  zusammenhängenden  Gebäude  liegend  angefchen  werden  muffen. 

Bei  den  Beifpielen  für  offene  Bauweife  wurde  auf  Sonderung  der  Krankenhäufer 
mit  erdgefchoffigen  Verbindungsgängen  von  den  ganz  offenen  verzichtet,  da  diefe 
Gänge  nicht  notwendig  zu  den  Gebäuden  gehören  und  ein  Vergleich  der  gebildeten 
Baukörper  bei  Anrtalten  von  verwandter  Gröfse  auf  kleinen  oder  ausgedehnten 
Grundftücken  verfchiedener  Form  und  Lage  erleichtert  wird. 


In  den  nachftehenden  17  Lageplänen  entfpricht  die  Zahl  der  die  Bauten  hervor- 
hebenden Schraffierungen  der  Anzahl  ihrer  Stockwerke;  doch  find  die  Beifpiele  nicht 
wie  in  der  1 .  Auflage  diefes  Heftes  gruppenweifc  nach  der  Hohe  ihrer  Krankengebäude, 
fondern  fortlaufend  nach  der  Bettenzahl  in  abrteigender  Folge  geordnet,  um  auch 
den  Vergleich  zwifchen  Krankenhäufern  ähnlicher  Belagsziffer  beffer  zu  ermöglichen. 

Das  noch  im  Bau  begriffene  IV.  ftädtifche  Krankenhaus  zu  Berlin  am  Nordufer 
des  Berlin-Spandauer  Schifiährtskanals  dient  dem  Norden  der  Stadt.  Es  ift  an  feiner 
Xordweftfeite  durch  rtädtifches  und  fiskalifches  Gelände  von  der  Seeftrafse,  welche 
die  Hauptzufahrt  zur  Stadt  bildet,  getrennt,  an  feinen  anderen  Seiten  von  Strafsen 
begrenzt,  foll  auch  eine  Entbindungsabteilung  und  die  Krankenpavillons  des  benach- 
barten neuen  Inrtituts  fur  Infektionskrankheiten  aufnehmen  und  den  Namen  Rudolf 
Virchotv's  tragen,  unter  deffen  Mitwirken  es  entfteht.  (Siehe  die  nebenftehende  Tafel.) 

Seine  Haupteinfahrt  liegt  an  der  Sudfeite;  2  Nebeneinfahrten  befinden  fich  an  der  Torfrtrafse,  von 
denen  die  nördliche  zur  Wirtfehaftsabteilung  fuhrt.  Der  hier  an  der  Nordwertgrenze  verlaufende  Weg 
ift  bis  zur  Leichenabtcilung  mit  Ausgang  an  der  Sylterftrafsc  fortgefetzt.  Der  fünfte  Zugang  vom  Nord- 
ufer dient  nur  Her  Infektionsabteilung. 

Am  Eingang  find  das  Aufnahme-,  das  Verwaltungsgebäude,  die  Abteilungen  für  Wöchnerinnen  und 
(Jynäkologifchkranke  zu  einem  gefchloffenen  Hofbau  mit  grätenartigen  Flügeln  vereinigt.    Seitlich  wurden 
H»ndbuch  dir  AtchiieVlur.    IV.  5,  a.    \m.  Auf!  )  26 
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ein  feptifcher  Entbindungsfaal ,  bezw.  ein  Aerztekafino  angebaut.  Von  da  fuhrt  eine  42 m  breite  Doppel- 
alice zwifchen  den  Doppelpavillons  hindurch  zum  Leichenhans,  neben  dem  ein  Stall  für  Verfuchstiere  und 
der  Blockbau  für  Unruhige  flehen.  In  der  rechten  Reihe  für  die  Innerlichkranken  ift  das  Badehaus,  in 
der  linken  für  die  Aeufserlichkranken  ein  Apothekengebäude  und  das  Opeiationshaus  eingefchaltet.  Links 
von  letzterem  liegt  die  Infektionsabteilung  (fiehe  unter  4),  wefUich  von  diefer  eine  Turnhalle  und  das 
Desinfektionsgebäude  mit  Zugängen  von  den  allgemeinen  Krankenabteilungen  und  von  der  Infektions- 
abteilung. Der  Verbrennungsofen  ift  an  der  SylterArafse  geplant.  An  der  Föhrerflrafse  wurde  der  Block- 
bau für  weibliche,  an  der  TorfArafse  derjenige  für  männliche  Gefchlecbtskranke  angeordnet. 

Bei  diefer  Anlage  find  alle  Krankenpavillons  an  beiden  Längsfeiten  befonnt;  die  WcAwinde  ftreichen 
den  Hauptwegen  entlang,  welche  die  allgemeine  Krankenabteilung  von  der  Infektions-  und  der  Wirtfchafts- 
abteilung  trennen. 

Von  der  Gclindcfläche  aS6786<in>)  entfallen  auf  jedes  der  1627  geplanten  Betten  84q">. 

6>*  Das  unter  Mitwirken  von  Curfchmann  &  Lundi  entftandene  neue  allgemeine 

tifpiel 

n  Krankenhaus  für  Hamburg  liegt  in  Eppendorf  an  der  Martiniftrafse  auf  einer  Anhöhe 
20,oo  m  über  der  Elbe,  9,oo  m  über  dem  Ort  und  ift  an  3  Seiten  von  Strafsen  umgeben. 
Die  herrfchenden  Nordweftwinde  laffen  die  Anftalt  aufserhalb  der  ftädtifchen  Dünfte 
und  führen  ihre  Luft  nur  über  die  Gartenvorftädtc  hinweg.  (Siehe  die  neben- 
ftehende  Tafel.) 

Hinler  der  Durchfahrtshalle  des  Verwaltungsgebäudes  trennt  die  von  SüdoAcn  nach  Nordwcften 
gerichtete  Mittelachfe  für  die  Krankenabteilung  die  Gefchlechter.  Die  beiden  erAen  Querreihen  von 
Gebäuden  waren  für  Aeufserlich-,  die  3  folgenden  für  Innerlichkranke  beAimmt.  Jede  diefer  beiden  Ab- 
teilungen erhielt  für  Männer  und  Frauen  je  I  Aufnahmepavillon  und  1  Koftgängcrhaus  (flehe  Art.  313, 
S.  184),  diejenige  für  Aeufscrlichkranke  das  Operationsgebäude  (fichc  Art.  526,  S.  312),  2  Ifolierpavülons 
(fiehe  Art.  285,  S.  172)  und  2  Ifolierblocks  (fiehe  Art.  298,  S.  176),  jene  für  Innerlichkranke  3  der 
erfteren,  5  der  letzteren,  das  Badehaus  (fiehe  Art.  510,  S.  395)  und  das  Dclirantenhaus  (fiehe  Art.  320, 
S.  189)  mit  eigenem,  abgegrenztem  Garten.  Die  letzten  3  Reihen  bilden  die  Epidemieabteilung  mit  2  Auf- 
nahmegebäuden und  4  Ifolierblocks,  eigenem  Verwaltung*- ,  Küchen- ,  Leichen-  und  Desinfektionshaus  und 
Ausgängen  nach  beiden  Seitenflrafsen.  —  In  der  Nordecke  liegt  an  der  Frickcftrafse  das  allgemeine  Leichen- 
haus (fiehe  Art.  557,  S.  328);  auf  dem  fttdwcfUichcn  Gelände  find  die  Wirtfchaftsabtcilung  und  die 
Beamtenwohnhäufer  durch  einen  befonderen  Zufahrtsweg  von  der  Martiniftrafse  aus  zugänglich. 

Die  Stellung  der  Bauten  ermöglicht  gute  Befonnung;  die  Nordweftwinde  Areichen  zwifchen  ihren 
Reihen  durch  und  laffen  die  Krankengebäude  aufserhalb  der  Luft  der  Wirtfchaftsabtcilung;  doch  erhalten  fie 
diejenige  der  Epidemieabteilung.  Zwifchen  den  Pavillons  wurden  7  der  in  Art.  449  (S.  263)  befprochenen 
Zelte  aufgeAellt.  Das  Gelände  iA  an  der  MartiniArafse  durch  Gitter  und  an  den  anderen  Strafsen  durch 
Mauern  eingefriedigt.  Von  dem  18t>100lm  fafTenden  GrundAück  entfielen  auf  jedes  der  1474  Betten 
1261». 

Raummangel  führte  1892— 93  zur  Entfernung  der  Augenkrankcn  aus  der  Anftalt  und  zur  Erbauung 
von  2  weiteren  Pavillons  mit  33,  bezw.  41  Betten  für  Aeufscrlichkranke,  1  Ifolierpavillon  für  Innerlich- 
kranke und  1  Epidemiepavillon  mit  33  Betten  —  alle  auf  der  Männerfeite  — ,  fowie  von  1  ebensolchen 
mit  40  Betten  auf  der  Frauenreitc,  wodurch  der  Gefamtl.elag  au!  1637  Aieg  und  die  Grundfläche  für  ein 
Bett  auf  llS,»q«  fiel.  Ueber  das  Desinfektionshaus  fichc  Art.  536  (S.  318)  und  Uber  das  Sielgrubenhau.« 
der  Epidemieabteilung  Art.  608  (S.  366). 

6j3  Das  neue  allgemeine  Krankenhaus  in  Nürnberg  liegt  im  Nordweften  der  Stadt, 

"u  ll  l»3  km  vom  Hauptmarktc  entfernt,  20 ,00  m  über  der  Pegnitz  an  der  Flurftrafsc,  ift  faft 
allfeitig  mit  Strafsen  umgeben,  erhielt  eine  Epidemieabteilung  und  Platz  zur  Er- 
weiterung bis  auf  ioco  Betten  (Fig.  321  79S).  Das  benachbarte  nördliche  Gelände 
befindet  fich  im  Belitz  der  Stadt,  fo  dafs  die  Möglichkeit  einer  Platzanlage  hier  vor- 
handen ift. 

Auf  dem  breiten  füdlichen  GeländcArcifcn  hinter  der  öAlichen  Durchfahrt  des  Verwaltungsgebäudes 
find  die  allgemeinen  Krankenpavillons ,  am  Weitende  die  allgemeinen  Dienile  mit  unmittelbarer  Zufahrt 
von  aufien  angeordnet.  —  Zur  vorderen  chirurgifchen  Abteilung  gehören  links  vom  Operationshaus  (fiehe 
Art.  526.  S   312}  2  gn,f*e  und  1  Ifolierpavillon  für  Jufammcn  116  Männer,  rechts  I  grofser  und  2  der 
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Fig.  321. 
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Altgemeines  Krankenhaus  zu  Nürnberg  (1894— 98  r"). 
Arch.:  H'allr*//. 


letzteren  für  88  Frauen.  In  denfclben  Reihen  flehen  links  vom  Badehaus  (fiehe  Art.  529,  S.  314)  1  Ifolier- 
und  3  grofse  Pavillons  für  152  Männer,  rechts  3  grofse  Pavillons  für  180  Frauen  der  inneren  Abteilung 
und  daiwifchen  ein  Blockbau  für  Zahlende  beider  Gefchlcchtcr.  —  Hinter  dem  Verwaltungsgebäude 
zweigt  rechts  ein  Weg  ab,  der  längs  der  Nordgrenze  des  Streifens  zu  den  Abteilungen  für  die  Haut- 
kranken —  deren  Frauenblock  einen  Ifolierpavillon  erhielt  —  zum  Irrenblock  (fiehe  Art.  323  u.  320, 
S.  191  u.  190),  zum  Leichenhaus  mit  Ausgang  nach  der  Poppenreuther  Strafse  und  zur  Epidemieabtcilung 
führt.  —  Das  Beamtenwohnhaus  an  der  Flurftrafse  hat  eigenen  Garten. 
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Alle  Kellergefchoffc  von  /  bis  jjt  u.  j'<  wurden  durch  unterirdifchc,  an  den  Stirnwänden  der  Bauten 
langgeführte  Gänge  verbunden.  —  Infolge  fymmctrifcher  Stellung  der  Pavillons  zur  Hauptgeländcachfe  liegen 
auf  der  rechten  Geländefeite  ihre  Tagräume,  und  die  Krankcnfäle  der  Ifolicrpavillons  gegen  Norden,  und 
der  Operationsfaal ,  wie  die  Fenfterwände  der  Küchen  find  gegen  Werten  gerichtet.  Die  I.ängsfciten  der 
Kauten  beftreichen  nur  Süd-  und  Nordwinde.  Die  Säle  der  Pavillon»  j,  i-f,  /'<  u.  77  erhielten  an  der 
Wcflfeite  Veranden.  Bei  jj  wurde  nur  ein  Pförtnerhaus  und  hinter  23  das  Gebäude  für  die  Kläranlage 
ifiehe  Art.  597,  S.  360)  mit  dem  Verbrennungsofen  errichtet. 

Im  Verwaltungsgebäude  ifl  ein  Belfaal  vorgefchen.  Das  Pcrfonal  fpeift  im  Wirtfchaftsgcbäudc. 
—  Von  der  Geländefläche  (100  000 1m)  entfallen  bei  vollem  Ausbau  auf  jedes  der  1000  Betten  100, ot1" 
Grundfläche. 

Zur  Zeit  der  Eröffnung  des  Krankenhaufes  waren  noch  für  die  Epidemieabteilung  1  maffive 
Baracke  für  14  und  eine  Dotko  fchc  verfetzbare  Baracke  für  6  Betten  errichtet,  wodurch  der  Belag  auf 
761  Betten  ftieg. 

i  Das  jetzige  ftädtifche  Krankenhaus  zu  St.  Jakob  in  Leipzig  (fiehe  Art.  27, 

iv  S.  14)  im  füdweftlichen  Teile  der  Stadt  ift  nördlich  durch  die  Liebigftrafse  vom 
Johannisgarten  getrennt,  im  Werten  von  Univcrfitätsinftituten ,  denen  es  auch  dient, 
hinter  diefen  vom  Baugelände  der  Karolincnftrafse  begrenzt  und  reicht  jetzt  nach 
mehrmaligen  Erweiterungen  örtlich  bis  zur  Johannisallee,  an  welcher  jenfeits  der  neue 
Friedhof  und  der  botanifche  Garten,  fowie  die  Irrenklinik  liegen.  Die  weiträumige 
Stellung  der  umgebenden  Bauten  läfst  den  herrfchenden  Südoftwinden  reichlichen 
Zutritt  /.um  Krankenhaus;  letztere  führen  jedoch  feine  Luft  der  Stadt  zu.  (Siehe 
die  nebenftehende  Tafel.) 

An  der  Liebigftrafse  bildet  das  jetzt  vorzugsweise  mit  Zahlenden,  Rekonvalescenten,  gefchlechu- 
kranken  Frauen  und  Unheilbaren  der  Abteilung  für  Aeufserlichkrankc  belegte  Hauptgebäude,  das  ehemalige 
Waifenhaus,  den  Hauptzugang.  Den  mit  Bäumen  bepflanzten  Gartenplatz  umgeben  an  Oft- ,  Nord  und 
Weftfeite  Baracken ,  von  denen  die  an  den  letzteren  beiden  Seiten  gelegenen  behufs  leichteren  Kranken- 
transports zum  Operations-,  zum  klinifchen  Hörfaal  und  zur  Poliklinik  Verbindung  durch  Gänge  erhielten. 
Am  Ende  des  weftlichen  Ganges  find  zwifchen  den  letzten  Baracken  eine  Kinderfpielhalle ,  andererfeits 
2  chirurgifchc  Sommerbaracken  angebaut.  Hierzu  kommen  die  fudlichen  5  Pavillons  und  das  Diphtheriehaus 
(fiehe  Art.  350,  S.  207).  —  Die  4  Doppcl baracken  an  der  Johannisallec  mit  eigenem  Küchengebäude  follten 
eine  von  diefer  unmittelbar  zugängliche  Ifolierflation  (für  Pocken)  bilden,  wurden  aber  wegen  Platzmangel 
hauptfächlich  von  Lungenkranken  der  inneren  und  gefchlechtskranken  Männern  der  chirurgifchen  Station 
belegt.  —  Die  allgemeinen  Dienfte  hiuter  dem  Verwaltungsgebäude  find  unmittelbar  von  der  Liebigftrafse 
aus  zugänglich.  Die  Leichen  werden  nach  dem  pathologifchen  Inftitut  gebracht.  —  Die  Gänge  find  fo 
geführt,  dafs  fie  die  Befonnung  der  Flächen  zwifchen  den  Baracken  nicht  hindern. 

Wegen  Platzmangels  ift  auch  das  angrenzende  .Siechenhaus  mit  Kranken  belegt.  Eine  neue  Seuchen- 
und  eine  Aufnahtneabteilung  wurde  geplant.  —  Von  der  85I00'lm  großen  Gcländcflächc  entfallen  auf 
jedes  der  946  Betten  90  'im . 

6»  Das  I.  ftädtifche  Krankenhaus  zu  Berlin  (fiehe  Art.  27,  S.  13)  liegt  am  Fried 

b*^p,cl  richshain  im  Nordoften  der  Stadt  auf  einer  Anhöhe  18,;  %  m  über  der  Spree  und  ift 
an  3  Seiten  vom  Park  umgrenzt,  der  es  im  Werten  überragt.  Jenfeits  der  Lands- 
berger Allee  befinden  fich  ausgedehnte  Begräbnisplätze.  Der  Eingang  wurde  an 
die  Wertfeitc  gelegt  und  durch  einen  befonderen  Weg  zugänglich  gemacht,  um  die 
Entfernung  von  den  beiden  benachbarten  Stadtthoren  zu  kürzen,  den  Krankenhaus- 
verkehr von  demjenigen  nach  den  Kirchhofen  zu  trennen  und  die  beftehenden  Höhen 
unterfchiede  zwifchen  der  Allee  und  dem  Grundftück  zu  überwinden.  (Siehe  die 
nebenftehende  Tafel,  in  welche  auch  einige  fpätere  Zuthaten  eingetragen  find.) 

Das  Grundftück  erforderte  Abtragung  des  fitdlichcn  und  Auffüllung  des  nördlichen  Teiles  (liehe 
An.  565,  S.  338).  Hinter  der  Durchfahrt  des  Verwaltungsgebäudes  liegen  in  2  Reihen  die  weitgeftellten 
Pavillons  für  Innerhchkrankc  und  das  Badehaus,  füdlich  mit  verfetzten  Längsachfcn  gegen  jene  der  Ifolier- 
blocks  und  nördlich  cbenfo  die  Pavillons  für  Aeufserlichkrankc  (fiehe  Art.  255,  S.  150)  mit  dem  Operations- 
haus (fiehe  Art   526,  S.  312)  nebft  dem  Diphtheriehaus,  üfllich  die  Wirtfchaftsabteilung  (fiehe  Art.  498. 
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Nach   freundlicher  Mitteilung  de«   Herrn  Stadtbauiati   Btankrnfltin   in  Rellin. 
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S.  286)  mit  befonderer  Zufahrt  von  der  Landsberger  Allee,  das  Pflegerinnen-  und  das  Leiehenhaus,  deffen 
Vorplatz  von  der  Parkftrafse  aus  Zugang  hat. 

Die  Befonnung  der  Gebäude  ifl  dreifeitig;  die  herrfchenden  Wcflwindc  treffen  unmittelbar  nur  die 
wefllichen  Krankengebäude. 

Von  der  Einfahmhailc  des  Verwaltungsgebäudes,  in  welche  nur  Wagen  mit  Schwerkranken  ein 
gelafTcn   werden,  die  man  von  hier  auf  kleinen  Transportwagen  zu  den  Krankengebäuden   bringt  (liehe 

Art.  568,  S.  341),  führen  jederfeits  Stufen  ru 


Flg.  3-2 


1fr 


An  Urban 


W  w.  Cr. 

Städtifches  Krankenhaus  am  Urban  zu  Berlin '»•). 
1883—90. 
Arch. :  Blanktufitim. 

A.  VeiwaltunK»gebaude.  V.  WiitichafUgebaude. 
t—Xt,  Krankengebaude.  E.  Pfirtnerhau». 

B.  Operalion.seb.ude.  F.  Badchau.. 

C.  KelTcIha u ..  C  Leielienhau*. 


Vc  r  t  e  i  I  u  n  g  der  Kranken: 
1  Mannerpavillumi  (///,  V.  VII)  mit  67,  «ufammen 
3  Fr.uenpavilloru  \IV,  11,  IUI)  mit  ziitammen 

Abfonderungsgebaude : 
a  Doppelpavillon..  (/,  //)  mit  47  u.  43, 
.  Doppelblock,  {IX,  X)  mit  je  6,, 
.  Doppelpavillon  für  Üiphtherirkratike  {XI)  mit 

Intgeiamt 


einer  die  halbe  Tiefe  des  Längstraktes  ein 
nehmenden  Wartehalle,  die  (ich  bis  zu  den  Trep 
penhäufern  an  die  Gebäudeenden  fortfetzt.  An 
diefe  fchlicfsen  lieh  links  die  Aufnahmeräume 
und  BuiCHtt,  rechts  die  Apotheke,  die  Ver- 
fammlungs-  und  Lefezimmer  der  Afliflcniärzte 
nebfl  einer  Ueamtenwohnung  an.  Die  Ober- 
gefcholTe  der  Flligelbauten  enthalten  Woh- 
nungen der  3  Direktoren,  eines  Afliftcnzarztes 
und  des  Ockonomieinfpektors ,  das  Sockeige 
fchofs  0.  a.  4  Wohnungen  für  Unterbcamtc ; 
4  andere  für  Beamte  befinden  fich  in  den  Thor- 
gebäuden an  der  Landsberger  Allee.  —  Ueber 
die  Ifolierabteilung  fiehe  unter  4. 

Zu  den  urfprUnglich  geplanten  600  Bet- 
ten kommen  noch  26  im  Diphtheriepavillon 
und  24  in  2  DitAer'khtü  Baracken  hinzu,  fo 
dafs  nun  von  der  Gcländcflächc  (ÖSaüOq"1) 
auf  jedes  der  650  Betten  147  lm  entfallen,  wo- 
von 19,o  (zufammen  12  3*4  f")  Uberbaut  find; 
doch  ifl  das  Krankenhaus  jetzt  fUr  7S4  Betten 
eingerichtet.    (Siehe  Art.  634,  S.  390.) 

Das  III.  ftädtifche  Krankenhaus 
in  Berlin  —  fur  die  Einwohner  des 
füdlichen  Stadtteiles  —  hegt  am 
Urbanplatz  und  ift  an  feinen  drei 
anderen  Seiten  von  Strafsen  umgeben 
(Fig.  322 "»). 

Auf  dem  Gelände  wurde  die  von  Well- 
nordweften  nach  Siidfüdoflen  gerichtete  Längs- 
achfe  nach  rechts  verfchoben.  Von  der  Durch- 
fahrt des  Verwaltungsgebäudes  aus  verbinden 
ein  gröfstenteils  untertunnelter  Fufswcg  und 
eine  Fahrbahn  alle  Bauten.  Hinter  der  Durch- 
fahrt flehen  zwifchen  den  Pavillons  (liehe 
Art.  256,  S.  151)  das  Operationsgebäude  und 
das  Diphtherichaus.  Die  Gruppe  der  allge- 
meinen Dicnflc  und  das  Leichenhaus  am  Ende 
des  Geländes  hat  Hof- Ein-  und  Ausfahrt,  bezw. 
Zugang  von  der  Grimmflrafse. 

Alle  Bauten  wurden  durch  einen  Vor- 
garten von  den  Strafsen  getrennt.  Ihr  Abfland 
von  den  gegenüberliegenden  Bauten  beträgt  an 
Urbanllrafsc  ',i"t  und  an  der  Grimmflrafse  70       Die  Vorgärten  erhielten 

ifl  teils  durch  eingebaute  Hallen 


n  r 


JOI 

tBo 


der  Dieffenbachflrafsc  :?0,  an  der 

an  der  Slrafse  Einfriedigung  durch  Gitter;  das  Krankcnhausgclände 
(fiche  Art.  167,  S.  100),  teils  durch  Mauern  umfchloffen. 
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m)  Nach:  Gefundh.-Ing.  1890,  S.  73t. 
vn»l  Einfchl.  14  RefervehcUrn. 
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l>ie  Grimmflrafse  und  die  breiteren  Vorgärten  find  mit  Blumen,  die  Flächen  zwifchen  den  Gebäuden 
mit  K«fen,  Zierfträuchcm  und  niedrigen  Bäumen  bepflanzt.  —  Von  der  GrundflUcksfläche  (27  764<im)  ein- 
fchliefilich  der  Vorgärten,  entfallen  auf  jede»  der  vorhandenen  614  Betten  45,2  1m  ,  wovon  15,2  <l">  (im 
ganzen  9329  <Jm)  Uberbaut  find.  Nachträglich  wurde  link*  neben  dem  Kcffelhaus  ein  Kohlenfchnppen  notig. 

Das  unter  Mitwirken  von  Böhm  entftandene  Franz -Jofeph- Spital  in  Wien 
(Fig.  323801)  liegt  im  Südoften  der  Stadt  im  Bezirk  Favoriten,  4kin  vom  Stephans- 
platz am  fog.  ~  Wienerberge«,  68,.iu  m  über  der  Donau,  neben  dem  Epidemiefpital  an 
der  Triefterftrafsc,  an  welcher  feine  Zugänge  angeordnet  find,  und  enthalt  eine  In- 
fektionsabteilung. 

Die  Hauptzufahrt  zur  Gruppe  des  Verwaltungsgebäudes,  des  Aerzte-  und  Beamtenhaufes  erfolgt  hinter 
dem  Epidemiefpital.  Im  mittleren  Gelfindeteit  trennt  eine  von  Nordoftcn  nach  Südwcflcn  verlaufende  Quer- 
flrafse  die  allgemeine  Krankenabteilung  mit  dem  Kuchen-,  Bade-  und  Nonnenhaus  von  der  Infektions- 
abteilung ,  welche  wie  die  allgemeinen  Dienfte  an  der  Sudweftfcitc  und  das  I.eichenhaus  an  der  Oftccke 
unmittelbar  von  der  Tricfterftrafse  zugänglich  ifl. 

Infolge  flarken  Geländegefallcs  von  der  SUdecke  nach  dem  Epidemiefpital  und  nach  Nordweflen  find 
die  allgemeinen  Dicnfte  durch  eine  Futtermaucr  vom  planierten  Gelände  der  Infektionsabteilung  getrennt, 
hinter  welchem  das  GrundflUck  im  Verhältnis  von  t  :  40  fällt.  Die  herrfchenden  Nordwcftwinde  ftreichen 
zwifchen  den  Hauptbaugruppen  hindurch ,  da  auch  die  Flugelbauten  des  grofsen  Krankenblocks  (j)  von 
dem  Längstraltt  im  Erdgefchofs  mittels  Durchfahrten  getrennt  find.  Die  Infektionsabteilung  liegt  wind- 
abwärts,  und  alle  Bauten  find  rings  befonnt. 

Im  Verwaltungsgebäude  befinden  fich  u.  a.  1  befondercs  Unterfuchungszimmer  fUr  etwaige  Infektiofe 
mit  unmittelbarem  Ausgang  ins  Freie  und  eine  Poliklinik.  Dircktions-  und  Verwaltungskanzlei,  der  Kon- 
fcrenzfaal  fowie  die  Aufcnthaltsräume  der  Aerzte  und  Sekundärärzte  liegen  im  I.,  die  Wohnungen  der  letzteren 
im  II.  Obergefchofa.  —  Die  Nachteile  der  hufeifigen  Geflalt  des  grofsen  Krankenblocks  fuchte  man  auch 
im  Inneren  tnügtichft  zu  verbeffern.  In  jedem  Flügel  ifl  die  von  feinen  Durchfahrten  zugängliche  Treppe 
nebft  dem  Zubehör  des  am  freien  Ende  gelegenen  Krankenfaales  an  einem  Mittelgnng  angeordnet ,  der 
durch  einen  Querflur  gelüftet  wird.  Im  Quertrakt  wurde  ein  2-feitig  belichteter  Saal  vom  Flügel  und  von 
feinem  am  aufsenfeitigen  Korridor  gelegenen  Zubehör  durch  breite  Querflure  getrennt.  Im  II.  Obergefchofs 
fchläft  das  Perfonal.  —  Ueber  die  Pavillons  fiehe  Art.  258  (S.  152).  Denfelben  find  auch  die  Pavillons 
der  Infektionsabteilung  (fiehe  unter  4)  nachgebildet.  Ueber  deren  Verwaltungsgebäude  fiehe  Art.  470 
(S.  272)  und  Uber  ihren  Krankenblock  Art.  305  (S.  1S0). 

FUr  die  Infektionskranken  find  im  Wafchhaus ,  im  Leichenhaus  und  für  ihre  Wagen  im  Remifen- 
gebäude  befördere  Abteilungen  vorgefehen.  Unter  der  Remifc  liegt,  von  der  Infektionsabteilung  zu- 
gänglich, der  Verbrennungsofen. 

Das  Glashaus  befleht  aus  I  Kalthaus,  1  Palmen-  und  1  Vermehrungsabteilung. 

Von  dem  84914 'l™  grofsen  Gelände  entfallen  auf  t  Bett  139,10  4«,  wovon  24,7«  (im  ganzen 
I5050«Jro   Uberbaut  find. 

Das  Höpital  civil  et  militaire  zu  Montpellier  liegt  im  Nordweftcn  der  Stadt  am 
Ende  des  Fanbourg  Boutonnet,  50,oo  m  über  der  Promenade  Le  Peyron  und  30 ,00  m 
über  dem  Thalwege  der  Lez  an  der  Avenue  noin>elle  de  l  höpital  und  ift  rings  von 
Strafsen  umgeben.  Die  herrfchenden  Nordweft-  und  Nordoftwinde,  fowie  die  Nord- 
winde laflen  die  Anftalt  aufscrhalb  der  jenfeits  von  Montpellier  liegenden  Sümpfe 
und  die  Stadt  felbrt  frei  von  der  Atmofphäre  des  Krankenhaufes.  Bewaldete  Hügel 
fehutzen  letzteres  vor  den  Nordweftwindcn.  Die  Anftalt  dient  auch  Lehrzwecken. 
Von  ihrem  Belag  waren  152  Betten  für  Militär  beftimmt  (Fig.  32480S). 

Die  Richtung  des  Geländegefälles  von  Nordnordoftcn  gegen  SüdfUdwetlen  wurde  nach  verfchiedenen 
Vorarbeiten  "t")  zur  Mittelachfe  der  Anlage  gewählt.  Ueber  die  Thorgebäudc  fiehe  Art.  457  (S.  a68), 
Uber  die  Gürlelftrafse,  welche  die  allgemeinen  Krankengebäude  (fiehe  Art.  270,  S.  160)  und  Dicnflc  von  den 
Randgebäuden  trennt,  Art.  647  (S.  400).  In  der  allgemeinen  Bautengruppc  wird  die  LängslUftung  zwifchen 
den  Doppelpavillons  durch  die  im  Erdgefchofs  durchbrochenen  Verbindungsgänge  verbeffert .  aber  durch 


Ml)  N.ch:  Jahrbuch  der  Wiener  k.  V  KrantcenaulUliei..  Jahrg  I  (189»)  Wien  .1.  Uipiig  »893.  T;if.  XXXVJI 
•M)  Nieli:  Toil.t.  C.    U,  fdiji.r,  kc/fltalUr,.    I'.ri.  1E9«.    S.  t69. 

«"*  Siehe:  Tollet,  C-    f-tudt  (omptraliv,  d,i  fUnt  g/*traux  dt,  hifitaux.    Rct>*<  d'kygunf  i8i$,  S.  »16. 
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fßfifmJ  tmi  et  mititaire  (St.-Iüoi)  vi  Montpellier  •••). 
1884—90. 

Arth  /eilet. 


*  Nadclholrer  erfter  Grüfte. 
X  Nadelhölrer  »weiter  Grofae. 
C  Baume  mit  fchwachem  taub, 

#  Strauchwerk 


Bufchwerk. 


/.  Pförtner 

/.  Warleraum. 

J.  Niederlage. 

4.  Stall  und  Wagrnfchuppcn. 

f,  Bureau«  u.  Apotheke,  darüber  Klinik 

0.  Küche. 

7.  Allgemeine  B.idcr 


gehatidr 
A\%— A}*.  Wechfelr.iume 
P.  Verbindungtgange. 
E.  Allgemeine  Dienfte. 
F  (Gemeinde  der  Schweflein 
(,    Kapelle  und  reine  Welche 


  EntwaiTerungileiliing. 

%  WalTerYcrfehluf». 
t  Reinigungifchacht. 
□  Befichtigung^fchacht. 

  Wadcrbehalter  für  Spülungen. 

(s)  Schlammfang  für  Regenwaffcr 
O.  Kranken-     A".  Wafchhaui 

L.  1. eichenhau»  ,0*). 
M.  Detinfektion. 
O.  Gebäude  für  Zahlende. 
/'.  Dciinfektion  der  Abwafler   au»  der 

Abteilung  für  Aufteckendkranke. 
Q.  Kuchengarlen. 
A'   Piatie  fur  Ambulanzen. 


Verteilung  der  Kranken: 

1  Doppelpavillan»  fur  Männer  {A\  —  A$  mit  je  76.  iufatnmen    ,   15»  Dellen 

1  Doppelpavilloni  für  Soldaten  (A± — A%)  mit  je  70.  /ufanimen   15a  > 

1  Doppeipavillona  für  Krauen  (Af— A\i)  mit  je  76,  rufammen   15a  • 

3  Uoppr Ipavillon«  für  Anflcckeiidkranke  ifij  —  B$)  mit  je  iB,  rufammen    84  • 

1  Blockbau  für  Gebarende  IC)  mit   14 

1  Blockbau  mr  Abfonderung  von  Gebärenden  X'j)  mit   6  1 

1  Blockbau  Cur  Zahlende  \ü\ ;  hier  und  im  Erdgefchof»  der  Verbindungsgange  lurammcn  3» 


Insgefamt    60a  Betten'"-) 


»°«)  Da«  Gebäude  an  der  linksseitigen  Einfriedigung  vor  dem  Desinfckliomhatife  (.>/), 

***)  Tollet  fühlt  noch  a  Beobachtung«pavillont  mit  rufammen  10  Betten  an ,  deren  I-age  in  feinem  Plan  nicht  an- 
gegeben ift. 
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die  im  Mittclhof  errichteten  Bauten  —  Verwaltungsgebäude,  Küche  und  Badehaus  —  wieder  beeinträchtigt, 
hinter  denen  die  Kapelle  und  die  Gemeinde  der  Schwertern  liehen.  Das  rechts  von  der  Kapelle  angeordnete 
Wafchhaus  war  von  Tollet  zucrfl  nahe  dem  ilauptcingang  zur  Anflalt  geplant.  —  Von  den  Randgebäuden 
erhielten  Nebenausgänge  nach  den  umgebenden  Strafsen:  das  Desinfektionshaus,  die  auf  dem  höchften 
Geländepunkt  gelegenen  Ifolierpavillons,  welche  bei  Epidemien  durch  verfetzbare  Baracken  (fiehe  Art.  428, 
S.  253)  auf  dem  hierfür  vorbereiteten  Gelände  A"  ergänzt  werden  füllen,  und  das  Gebäude  für  Zahlende 
die  alte  Ptopriite  Fournier).  Ueber  die  Entbindungsabteilung  neblt  ihrem  Abfonderungshaus  fiehe  Art.  331 
n.  335  (S.  194  u.  197).  Die  Militärpavillons  find  durch  Gitter  abgetrennt.  Bei  der  gewählten  Bauten- 
flellung  ift  die  Befonnung  des  Geländes  vollftändig;  aber  die  herrfchenden  Winde  flrcichcn  von  der  Ifolier- 
abteilung  über  die  allgemeinen  Bauten  hinweg,  foweit  nicht  die  nordwefllichen  Hügel  die  Winde  abhalten. 

Das  Verwaltungsgebäude  enthält  u.  a.  den 


Fig-  325- 
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"ioou  w.  Gr. 
Kaiferin-EüfabethSpital  zu  Wien  <'*). 
1S89— 90. 
Aich  1  Sfinti. 

F.  Verwaltungigebaude.     F.  Wafchhaus.      C  Leichenhau*. 

Verteilung  der  Kranken: 
Innerlichkrauke  [A,  B)  mit  je  156,  jufarnmen    31J  r!eiten 

Aeufjeilichkranke  (C)  mie  101 

Abfonderung^block  (D)  mit  4« 

!n»gefamt  458  BeUen*1  ') 


Operatiuüsfaal  für  250  Zuhörer,  den  gleich  grofsen 
Hörfaal  für  klinifche  Medizin  und  einen  Saal  für 
mikrufkopifche  Unterteilungen  mit  der  Bibliothek, 
die  Entbindungsaliteilung  ein  Amphitheater  für  100 
und  das  I. eichenhaus  ein  folches  für  50  Studierende. 

Von  den  Doppelpavillons  kamen  nur  6  zur 
Ausführung,  und  von  dem  90008  grofsen  Gelände 
entfallen  149, sqm  auf  l  Bett,  wovon  22, 0  (zufainmen 
13'27ö'tm)  bebaut  find.  Wenn  die  fehlenden  Wcchfel- 
pavillons  errichtet  und  dauernd  belegt  werden,  wur- 
den 754  Betten  mit  je  119,*'«»'  Grundftückstläche 
vorhanden  fein. 

Das  Kaiferin-Elifabeth  Spital  zuWien 
(früher  Kaifcr- Kranz  Jofeph -Krankenhaus) 
liegt  an  der  Huglgaffe,  73,oo  «>  über  der 
Donau,  und  war  bei  feiner  Erbauung  vom 
Kardinal-Raufcher-Platz  und  3  Strafsen 
begrenzt  (Fig.  325  8n6). 

Die  Mittelachfe  des  von  der  rechten ,  rück- 
feitigen  nach  der  linken,  vorderfeitigen  Ecke  abfallen- 
den Geländes  ift  von  Nordoften  nach  Südweften 
gerichtet.  Die  Durchfahrt  im  Verwaltungsgebäude 
ermöglicht  das  unmittelbare  Einbringen  Schwer- 
kranker im  Wagen  bis  an  die  gefchloffcnen  Gänge. 


welche  dasfelbe  mit  den  3  allgemeinen  Krankengebäuden  (fiehe  Art.  275,  S.  164)  verbinden.  Eine  Ein- 
friedigung trennt  den  rückwärtigen  Gcländeteil  ab,  wo  das  Ifolicrgebäude  (liehe  Art.  306,  S.  181)  mit  dem 
Wafchhaus  einerfeits  und  dem  I.cichcnhaus  andererfeits  Hof-  und  Strafsenvcrbindung  hat. 

Bei  der  gewählten  Achfenftellung  haben  alle  Seiten  der  Bauten  Sonnenlicht ;  doch  flehen  die  Pavil- 
lons an  der  Goldfchlag-  und  Huglgaffe  nur  2hm,  betW.  20.oo  »>  von  der  gegenüberliegenden  Bauflucht  ab. 
Da  die  Weft-  und  Nordweftwinde  in  Wien  vorhergehen,  wird  die  Luft  des  Ifolierpavillons  und  des  Schorn 
fteins  vom  Wafchhaus  dem  linken  und  dem  mittleren  Krankengebäude  zugetrieben;  dagegen  ift  die  in 
Wien  oft  heftige  Wirkung  der  Wcfl-  und  Nordwinde  durch  Stellung  der  Baukorpcr  geblochen,  ohne  diefe 
Winde  ganz  abzufchliefsen.  Beeinträchtigt  wird  die  Luftbewegung  auf  dem  vorderen  Teile  des  Geländes 
durch  die  hier  angeordneten  Verbindungsgänge  zwifchen  den  Gebäuden.  Von  dem  13072'."»  grofsen 
Gelände  entfielen  auf  jedes  der  460  Betten  •>S,4i,ln>. 

Nach  Einverleibung  der  Vororte  in  die  Stadt  Wien  erweiterte  man  diefes  neue  Krankenhaus  fud- 
öfllich  durch  das  13959«*."»  grofsc  Gelände  zwifchen  der  Goldfchlag- und  Fclber-,  Hugl  und  Hollachergaffe 
zur  Errichtung  eines  neuen  Krankenpavillons,  eines  Wohngebäudes  für  die  Kongregation  und  eines  gleichen 
für  die  Beamten,  »für  welche  in  den  vorhandenen  Baulichkeiten  nur  unzureichende  und  mangelhafte  Räume 
zur  Verfügung  ftanden..    Ein  Teil  des  Leichenhofes  wurde  abgegrenzt,  mit  einem  Thor  zum  Einfahren 


•  "■)  Nach:  Scnorr  &  SmiNAt.,  a.  a  O  ,  Gcneralplan  u.  S  9.  -  Diefe  V. 
früheren  Nameni.  • 

Wenn,  wie  geplant  war,  der  10  Bcttcnfaal  im  Obergefehof»  für  die 
benutit  wird  ;  anderenfalls  fteigl  der  Cefair  tbclag  auf  468  Betten. 


erfolgte  »uf  Grund  de« 
Pflegerinnen  de»  Ifolierhaufej 
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der  Leichenwagen  verfehen  und  ein  betonierter  Platz  zum  Desinfizieren  von  Wagen  in  demfelben  angelegt, 
auch  ein  Wagcnfchuppen  im  Oekonomiehof  erbaut  und  eine  dritte  Abteilung  ftlr  Innerltchkranke  unter  Mit- 
benutzung des  Ifolierpavillons  eingerichtet*4*). 

Das  vor  der  Stadt  an  der  Lamiftrafse  nach  Cuftrena  gelegene  Kreiskranken- 
haus  in  Bern  bürg  ift  an  feinen  drei  anderen  Seiten  von  fiskalifchem  Gelände  um- 
geben (Fig.  326*°®). 

Von  der  Landftrafsc  erhielten  unmittelbaren  Zugang:  das  in  der  oftweftlichen  Mittelachfc  flehende 
Verwaltungsgebäude,  feine  feillichen  An-  und  Ausfahrten,  die  Gärten,  bezw.  Hofe  der  Ifolierabteilung  links,  des 
Wirtfchaftsgebäudes  und  des  Leichen- 

haufes  rechts.      Die    Krankenblocks  Fig.  326. 

(fiehe  Art.  279,  S.  167),  welche  hier 
in  2  verfchiedenen  Grüfsen  zur  Aus- 
führung kommen  und  deren  Achten 
gegeneinander  verfetzt  find,  haben 
3-feitige  Befonnung ;  die  herrfchende, 
weftliche  Windrichtung  ftreicht  zwi- 
fchen  ihnen  hindurch  und  hält  die 
Luft  der  Ifolierabteilung,  der  Wirt- 
fchaftsgebäude und  des  Leichenhaufes 
von  den  übrigen  Bauten  fem. 

Im  Verwaltungsgebäude  mit 
Unterfahrt  befinden  fich  u.  a.  die 
Wohnungen  der  Schwertern,  im  Ober- 
gefchofs  der  Betfaal  und  Zimmer  für 
Zahlende,  in  den  eingefchofiigen  Klü- 
geln links  eine  Beobachtungsftation 
und  rechts  die  Operationsabteilung. 
Die  Ifolicrgebäude  erhielten  je  2  Ab- 
teilungen für  Typhus  und  Mafern, 
bezw.  Diphtherie  und  Scharlach.  Im 
Wirtfchaftsgebäude  trennt  das  Keffel- 
haus  im  Längsbau  die  KochkUchc  von 
der  mit  einer  Desinfektionsabteilung 
verfehenen  Wafchkuchc.  Aufserdem 
enthält  der  Bau  die  Wohnungen  des 
Infpektors  und  der  Angeftelltcn.  — 
Von  der  4öfi6ßqm  grofsen  Gclände- 
fläche  entfallen  auf  jedes  der  362  Bet- 
ten 12(>«j™. 

Das  neue  Bürgerhofpital 
der  Stadt  Worms  an  der 
Mainzerftrafse  ift  auch  an  den 
drei  anderen  Seiten  von  Stra- 
fsen  umgeben  (Fig.  327  8 

Auf  dem  Gelände  mit  oftwertlicher  Längsachfe  flehen  die  Doppclpavillons  (fiehe  Art.  272,  S.  162) 
hinter  dem  Verwaltungsgebäude  in  Längsflellung  mit  gegeneinander  verfetzten  Achfcn,  zwifchen  ihnen  das 
durch  Seiteneingänge  in  der  Einfriedigung  auch  von  aufsen  zugängliche  Wirtfchaftsgebäude  (fiehe  Art.  49S, 
S.  286)  und  am  Wertende  die  von  aufsen  zugängliche  Kapelle.  Die  letzten  3  Krankengebäude  bilden  die 
Ifolierabteilung.    Vorläufig  diente  jeder  der  ausgeführten  Doppclpavillons  für  beide  Gefchlechter. 

Ihr  Abftand  von  der  Bauflucht  der  Johanniterrtrafsc  beträgt  17,»»  und  29,o»n>.  Die  Anordnung  ift  für 
die  Aufscnlüftung ,   bei  BerUckfichtigung  der  nahezu  weftlichen  Windrichtung,   günrtig;  doch  flehen  die 


'»ow  w.  Gr. 
Kreiskrankenhaus  zu  Bernburg "•*). 
1892. 

Arch. :  SeMmitdt*  &*  Sfttr. 

A.  Verwaltungsgebäude.  C.  Leiehenhau« 

/•'  Wirtfchaftigcbäudc.  D.  Klaigrube. 

Verteilung  der  Kranken: 

Verwaltungsgebäude  (A<  mit   *j  Beiten 

3  HKkbautm  für  Manner  (/,  //   mit  je  40,  tufarninen  ■  So 

1  Blockbau  für  Manner  (///!  mit   43 

>  Blockbau  Tür  Frauen  (/»')  mit   40 

1  Blockbau  für  Frauen  [!'•  mit   s8 

>  Ahfonderungiblocks  (/.  j)  mit  je  t6,  lurammen  ...  ja 


Spätere  Li  Weiterung 


rufammen 

4  Blockbauten  mit  je  t8,  rufammen 


»so  Bellen 
111  > 


In>gefamt    3OJ  Betten 


W<)  Siebe;  Jahrbuch  der  Wiener  k.  k.  Krankcnanftalten,  Jahrg.  1  (1891),  Wien  u.  Leipiig  1893.  Taf.  LXVI  u.  S. 
Nach  freundlicher  Mitteilung  de»  Herrn  Bavtra»  SthmietirH  in  Berlin 

Nach  freundlicher  Mitteilung  des  Herrn  Geh.  Oberbaurat*  Frofeflor  //k/mm  in  Darmftadt. 
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beiden  gröfseren  Ifolierpavillons  den  vorderen  Krankengebäuden  nahe,  und  die  Sonne  trifft  nur  eine  Seite 
der  Säle  in  den  6  gröfseren  von  ihnen. 

Das  Verwaltungsgebäude,  zu  deffen  Erdgefchofs  9  Stufen  im  Eingangsflur  emporfuhren,  enthält  u.  a. 
die  Operationsabteilung,  die  Wohn-  und  Speifezimmcr  der  Schwertern,  der  Oberin  und  eines  Affiftenz- 

arztes,  Zimmer  fUr  Zahlende,  die  Kinderab 
Eig.  327.  teilung,  eine  folche  für  vorübergehend  unter- 

zubringende Geifleskranke  und  im  Sockel- 
gefchofs  2  Abteilungen  für  Krätzekranke.  — 
Von  der  Gcländefläehc  (23400lm;  entfallen 
auf  jedes  der  geplanten  220  Helten  106  V" 

Die  neue  Krankenanftalt  des 
Diakoniffenmutterhaufes  zu  Kaifcrs- 
werth  a.  Rh.  auf  dem  Frohns- 
berg,  einer  Anhöhe  im  Oflen  der 
Stadt  am  Zeppenheimer  Kommunal- 
weg, erhielt  eine  Kinderabteilung 
(Fig.  328»»'). 

An  dem  einzigen  Eingang  zu  dem 
von  Süden  nach  Norden  fich  erftreckenden 
Gelände  liegt  ein  Pförtnerhaus.  Von  da 
führt  ein  Zufahrtsweg  am  Krankcnblock  fUr 
Erwachfene  vorbei  zum  Verwaltungsgebäude, 
dann  zum  Pavillon  für  Kinder,  zum  Doppel- 
pavillon  für  Anfteckende  und  zum  I.eichcn- 
haufc.  Aufserhalb  der  Einfriedigung  fleht  ein 
Wohnhaus  für  den  Arzt  und  den  Pfarrer. 

Die  3  wefllichcn  Hauten  auf  dem  Ge- 
lände find  durch  einen  an  feiner  Wellfeite 
gefchloffencn  Gang  verbunden,  der  die  einge 
zäunten ,  den  Nord-  und  Ortwinden  geöff- 
neten, anrtofsenden  Krankengärten  den  Wert- 
winden  entzieht.  Das  Ifolier-  und  das  Leichcn- 
haui  liegen  fehr  nahe  an  der  Grundftücks- 
grenzc,  laffrn  aber  bei  Weftwinden  die  übri- 
gen (iebäude  aufserhalb  ihres  Dunftkreife». 

Im  Verwaltungsgebäude  wurden  die 
Koch-  und  Wafchküche,  die  Spcife-  und 
Schlafriume  der  Schwertern  und  Hcdicnfleten 
u.  a.  untergebracht.  —  Von  der  51  064  «i1"1 
grofsen  Gcländeflächc  entfallen  auf  jedes  der 
geplanten  2IO  Betten  24J1  lm ;  doch  wurde 
das  Krankenhaus  für  250  Betten  eingerichtet. 

Das  Hopital  municipal  zu 
St. -Denis,  im  Südoflen  der  Stadt 
an  der  Rite  du  Fort  de  / Eft  ift 
nördlich  vom  Parc  de  la  Legion 
tt'homteur,  an  den  anderen  Seiten 
von  den  Glacis  des  Forts  begrenzt,  vor  Umbauung  gefiebert  und  enthalt  auch  ein 
Hofpiz  (Fig.  329*1*). 

Die  Anordnung  der  Hauten  erfolgte  hier  in  3  Längsreihen  <pier  zur  füdnördlichen  Geländeachfe.  Die 
erlle  Reihe  bilden  die  2  Verwaltungsgebäude  mit  der  Küche  für  das  Hofpital  und  das  Hofpiz  nebrt  den 


*■  Gr. 

Bürgerhofpital  zu  Wurms"10). 
1885-88. 
Arch  : 

A.  Verwallungigebaude.  C.  Badchaui. 

F.  Wirtfchafwgebaudc  //.  Lcichenhauv 

Verteilung  der  Kranken: 

Verwaltung-block        mit   30  Betten 

1  Doppclpavillon  für  Aeufserlichlcrank«  (/?)  mit .  34  • 

1  Doppclpavillon  fuc  lnnctlichkiankc  IC)  mit  ]S  • 

t  Doppclpavillon  für  Anftcckendkranke  (/>)  mit  18  • 


rufammen  i»o  Betten 

Künftige  Erweiterung  (£): 

3  Doppclpavillon«  mit  je  34,  ruf»  nimm  ....  68  Betten 

■  Doppelpaviltun  mit   18  • 

t  Doppclpavillon  mit   14  • 

lntgcfamt  11c  Betten 
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Pavillons  des  letzteren ,  die  zweite,  die 
Pavillons  für  die  Allgctncinkrjnken  (fiehe 
Art.  251,  S.  146)  und  die  dritte  die  Ifolier- 
lilocks  (liehe  Art.  309,  S.  1S2). 

Von  der  Einfahrt  in  der  Fuc  du 
Fort  ii'i  l ' Efi  können  Kranke  im  Wagen 
bis  zu  ihren  Gebäuden  gebracht  werden.  Auf 
dem  vorderen  Garlenplatz  ilt  eine  Linden- 
allee angelegt;  eine  andere  längs  der  nordöft- 
liehen  l'mfaffung  deckt  den  Leichenzug  vor 
den  Micken  der  Kranken.  Die  Einfriedi- 
gung erfolgte  durch  Gitter.  Zwilchen  den 
3  Baugruppen  fl  reichen  die  herrfchenden 
Wellwinde  ;  doch  haben  die  Säle  nur  cin- 
fritige  Befonnung.  —  Von  dein  260004" 
^rofsen  Grundrtück  entfallen  auf  jedes  der 
166  Betten  157  «u»,  wovon  27,io«l»n  (im 
ganzen  4570  4m)  überbaut  find. 

Das  Hopital  Bouiicaut  zu 
Paris  liegt  an  der  Rue  de  la  Con- 
vention ,  ifl  rings  von  Strafsen  um- 
geben, follte  eine  Kntbindungs- 
abteilung  erhalten  und  gefonderte 
Unterkunft  für  die  Kranken  des 
Magafin  dn  Bon  Marche  bieten. 
Der  Plan  ift  das  Ergebnis  eines 


B  " 


• 


'i>HH)  *■  Gr. 

Diakoniffen  Krankenhaus  zu  Kaiferswerth  •"). 
1885-89. 

/.  Verwaltungsgebäude.  /,  Leithenhau».  7 

J,  4  Kiankengeboude.  6.  Wohnhaus.  8 

9.  Schwcftcingjrirn.  10.  Kindergarten. 

Verteilung  der  Kranken: 

1  Blockhau  für  F.rwachfene  UJ  mit  i»o  Betten 

t  Pavillon  für  Kinder  (j)  mit  6s 

I  D*ppelpavillon  für  Anfteckendkranke  I»  mit  10  . 

In<gefann  ito  Betten 


Wettbewerbes  und  zeigt  eine  weitgehende  Sonderung  der  Kranken  (Fig.  330 M3). 

Der  Eingang  erfolgt  durch  das  Verwaltungsgebäude  an  der  Oflfeitc ,  welches  von  2  Beobachtungs- 


Fig.  329. 


/.  Verwaltuiig-gebiinle, 
1,  0  Kr;>nkengebuude. 
J  Gebäude  für  Greife 
und  rieche 


j.  Wafchhau». 
7.  Kapelle. 
S.  Leichenhaus. 


r.o  »i  HO  TO  M   SO  tn  jn  ;n 

.... 


1:3000 


IO  ■  I 


t-H- 


 r- 


Jlof.tal  mimicipal  zu  St.-Dcnis s").  1880—81. 

Aich.  :  I.aymmid. 
Verteilung  der  Kranken: 
1  Doppclpavillont  fur  mediiinifche  Kranke  {/)  mit  je  3>  und  40,  «ufammen  71 

)  Pavillon»  fur  chirurgifthe  Kranke  ii)  mit  je  16,  zufammen  48 

.■  I'.lockbautin  fur  Aiifleckendkianke  \6)  mit  je  4,  lufatnmcn  .....   


1  Pavillon»  fur  Kiüppel,  Sirene  und  Greife  \Ji  mit  an  und  iR,  «ufammen 


Inigeramt 


It8  Betten 
166  Betten 


»M)  Nj«ch:  Martin,  A.  ).      Lt  neuvtl  kt/itmi  Bmacmrt  ä  Paris.    Rrvur  d'krC't*'  '898,  S.  tjs. 
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pavillons  flankiert  wird.  Hinter  ihm  liegen  rechts  4  Pavilloni  der  Abteilung  für  Innerlichkranke,  von 
denen  2  für  Tuberkulofc  beftimmt  find,  links  4  Pavillons  der  chirurgifchen  Abteilung,  von  denen  je  2  durch 
Gänge  mit  einem  Opcralionshaus  verbunden  find.  Eines  diefer  Pavillonpaare  dient  ftlr  Septifchkranke.  — 
Im  Werten  an  der  Bue  des  Cevennes  und  von  diefer  aus  zugänglich  find  rechts  die  durch  Gitter  abgetrennte 

Entbindungsabteilung  mit  Ifoliergebäude .  in 
33°-  ^er  M',te  die  allgemeinen  Dienlte,  links  das 

Wafchhaus  und  die  Leichenabteilung  ange- 
ordnet. Ein  Konverfalionspavillon  des  Bon 
Mat  che  am  Mittelplatz ,  links  die  Kapelle 
und  die  Communs  vervollftändigen  die  Anlage. 

Dicfc  weitgehende  oberirdifchc  Tren 
nung  aller  Teile  wird  durch  eine  unter- 
irdifche  Gangverbindung  mit  Gleisanlage, 
an  welche  Abwurffchächte ,  Pcrfoncn-  und 
andere  Aufzüge  anfchliefsen  und  die  den 
gefamten  Dienfl  im  Krankenhaufe  vermitteln 
foll,  wieder  eingefchränkt.  Die  Gänge  find 
vom  Verwaltungsgebäude  ausgehend  jeder 
feits  zwifchen  den  Pavillongruppen  mit  Ab- 
zweigungen zu  denfelbcn  gefuhrt  und  ver- 
einigen fich  im  Halbkreis  vor  den  allgemeinen 
Dienflen,  von  denen  ebcnfolchc  Gänge  nach 
dem  Entbindungsblock  und  dem  Wafchhau* 
abgehen. 

Die  Pavillons  haben  die  in  Frankreich 
bevorzugte  oflwcflliche  Längsachfe.  Die  in 
Paris  herrfchenden  Südweflwinde  führen  die 
Luft  des  Wafch-  und  des  Leichenhaufes  den 
Krankenpavillons  zu. 

Im  Verwaltungsgebäude  liegen  links 
die  mit  vollftändigcm  Zubehör  ausgcflatteten 
Räume  für  die  Poliklinik ,  Aufnahme  und 
Einkleidung  der  Aeufserlichkranken  nebfl 
cbenfolchen  für  Zahnkranke ,  in  der  Mitte 
des  Gebäudes  eine  heizbare  Halle  für  Be- 
fuchende  nebfl  Zellen  für  die  Kleiderablage 
und  Abortc  für  die  Externen  der  chirurgifchen 
Abteilung.  Rechts  befinden  fich  die  Polikli- 
niken u.  f.  w.  für  die  Innerlichkranken  ,  ein 
Laboratorium  und  die  Vervvaltungsräutne. 
Für  Hals-  und  Augenkranke  find  keine  bc- 
fonderen  fnterfuchungsräumc  vorhanden  ;  man 
empfängt  fie  nur  an  beftimmten  Tagen.  Die 
Inllallierung  einer  Abteilung  ftlr  Therapie  war 
geplant.  —  In  den  Kupfbauten  der  Pavillons 
befinden  fich  oben  2  1  Bettenzimtner  für 
Kranke  des  Bon  Marche  nebfl  Zubehör  und 
I  Arztzimmer.  —  Der  Entbindungsblock  mit 
eigenen  Aufnahtneräumen  enthält  u.  a.  eine 
Abteilung  für  8  Schwangere  und  die  Eni 
bindungsabteilung  ftlr  12  Wöchnerinnen.  Im  Abfonderungshaus  für  infizierte  Frauen  liegen  unten 
Küche,  3  Dienfl-  und  I  Hebammenzimmer ,  oben  2  Zweibettenzimmer,  1  Operationsraum ,  Päd  und 
Abort. 

Das  Gebäude  für  die  allgemeinen  Dienfte  enthält  in  der  Mitte  die  Küche,  im  linken  Flügel  die 
Wäfcheabteilung,  im  rechten  die  Apotheke.  Im  Obergefchofs  befinden  fich  die  SdiwcfUraUoilung  und 
die  Schlafräume  der  Bedicnflcten.  —  Die  Desinfektionsräume  liegen  im  Wafchhaus. 


1W0  *  Ur. 
Höpital  B  uaeaut  zu  Paris  •>»). 
1S94  97- 

Areh. :  Leertl. 

I.  Verwaltungsgebäude.    //.  Allgemeine  Dien  He.  14  Leichenhaus. 

i— <j.  KrankengebSude.     IM.  Bon  Marche  /j.  SchweKernhau. 

io.  Operation»gebaude.     13.  Wafchhau».  16  Kapelle 

V erteil u Dg  der  Kranken: 

1  PaWllon  für  innerlichkranke  M-nner  (6)  mit      11  Betten 

1        .  .             •              Krauen  (7)  mit   .    14  • 

1        ■  •    tuberkulofc  Manner  (6|  mit    .    .    »t  • 

I      't  .          Frauen  (7)  mit  .14 

Innerlichkranke 
1  Pavillon  für  iufKrlichkmnke  Männer  {4)  mit  17 
1       •         •  •  Frauen  mit  .    .  11 

1  •  •  eiterndkranke  Männer  mit  .  .  .  19 
1        ■         ■  •  Krauen  mit  .    .    .  1» 


Aeufierlichkianke    60  Betten 
Enlbtndungiblock  (S)  mit  w  Betten     ...    11  Betten 
Ifoliergebäude  (0)  mit     .    .   4  Betten 

Wöchnerinnen  16 
.58 
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Hofpital  Montbfiard*"). 
1898. 

Arch  :  Surleau, 
1.  Verwaltungsgebäude. 
t—j.  Krankcngcbäude. 
ö    Allgemeine  Dien  de. 

10.  Gärtner. 


7 

S.  Waf< 

KelTelhaus. 


Verteilung  der  Kranken: 

Doppelpavillon  für  Aeufterlichkranke  h)  mit       .  jt 

Doppelpavillun  für  Ioncrlithkrankc  |jj  mit      .    .  41 

Abfonderungsgebaude  (j)  mit   6 

(4)  mit   »« 


u6 


Von  der  Geländefläche  (302504") 
entfallen  auf  jedes  der  158  Helten  191  qm, 
wovon  4H  qm  (im  ganzen  7500  T")  bebaut  find. 

Das  Hofpital  zu  Montbeliard 
liegt  vor  der  Stadt  zwifchen  der 
alten  und  neuen  Strafse  nach  Heri- 
court  am  Südabhang  eines  kleinen 
Hügels,  welcher  ihm  Schutz  gegen 
die  Nordwinde  gewährt,  15,oo  '»  über 
dem  benachbarten  Bach  Luzine  und 
den  YViefen  an  der  Allaine  und  dient 
auch  als  Hofpital  für  die  Garnifon 
(Fig.  33i  *14). 

Der  ftarke  Fall  des  Geländes  —  0,12 
auf  1  «n  —  führte  zur  Bildung  von  2  Ter- 
raffen  mit  H.oo"  llöhenunterfchied.  Auf  der 
unteren ,  zwifchen  dem  Verwaltungsgebäude 
und  dem  L  Doppelpavillon  für  Aeufserlich- 
kranke,  liegt  der  Haupteingang  an  der  alten 
Strafse.  Das  Gebäude  für  die  allgemeinen 
Dienfte  ift  von  beiden  TerraflTen  zugänglich, 
mit  den  l>cidcn  Doppelpavillons  —  jeder  für 
beide  Gcfchlechter  —  durch  gefchloffene, 
mit  dem  Vcrwaltungsblock  und  dem  Wafchhaus  durch  offene  Gänge  längs  der  Terraffenmauer  verbunden. 
Für  den  Militärpavillon,  das  Leichenhaus  und  den  Ifolierblock  dienen  die  Zufahrtswege  zur  oberen  Tcrraffc, 
und  das  Keffelhaus  befindet  fich  am  Fufs  der  unteren. 

Die  meiften  Gebäude  haben  weftöfllichc  Längsachfe, 
und  das  Keffelhaus  liegt  abwärts  von  den  herrfchenden  Wefl- 
winden,  welche  das  Gelände  lüften.  Amould  tadelt  die  geringe 
Geländeliefe  vor  den  Pavillons,  welche  die  Bewegung  der  Kranken 
im  Freien  einfehränkt,  und  die  fehlenden  Gartcnanlagcn ,  beides 
Kolgen  des  zu  befchränkten  Geländes*15). 

Im  Verwaltungsgebäude  nehmen  Aufnahmeräume,  Sitzungs- 
faal  und  Bureaus  das  Erdgefchofs ,  die  Wohnung  des  Oekonomen 
das  Obcrgefchofs  ein.  - —  Der  Bau  für  die  allgemeinen  Dienfte 
enthält  die  Kitchen-,  die  Wäfcheabteilung ,  eine  kleine  Apotheke 
und  im  Dach  Zimmer  des  Perfonals.  Die  unter  der  zweiten  Tcr- 
raffe  angeordneten  Keller  find  durch  einen  kurzen  Gang  mit  der 
Küche  verbunden.  —  Im  Wafchhaus  liegen  die  allgemeinen  Bäder, 
im  Keffelhaus  die  Mafchinen  und  Desinfektionsräume,  im  Leichen- 
haus die  Kapelle. 

Von  dem  115001""  grofsen  Gelände  entfallen  auf  jedes  der 
126  Betten81*)  91,tt<i>n. 

Das  Gcwerkfchaftsfpital  in  Neu-Witkowitz 
tollte  ein  älteres  Spital  und  eine  beftehende  Epi- 
demiebaracke ergänzen,  liegt  in  Gartcnanlagen  und 
wurde  für  Erweiterung  geplant  (Fig.  332  8 17). 

Für  letztere  blieb  der  rechte   Geländeteil  frei.    Das  Auf- 


Fig.  332. 
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»I»)  Nach:  Arnovld,  E.    L<*  nauveaux  k^itaux  de  Belfert  et  dt  AUnlteltiard.    Revue  d'hreiene  ttgS,  S.  796 
»>»)  Siehe  ebeodaf ,  S.  780  ff- 

»I«)  Ar>tru/d  giebt  dm  Belag  rii  j«o  Itettcn  (davon  y8  für  Bürgerliche  und  :8  für  Militär)  mit  je  8S'<ni  Gelandeflache 
an;  doch  find  hierbei  die  Betten  fur  du«  Perfunal  eingerechnet.    (Siehe  ebendaf.) 

"II)  Nach:  Aieik ech r,  H.    Die  Deutfche  Allgemeine  Aufteilung  für  Unfallverhütung.    BerUn  1889     Gcfundh  Inj. 

>>H>  S.  707. 
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nahmegebäude  ift  mit  den  Doppelpavillons  durch  LUftungsgänge  verbunden,  und  die  allgemeinen  Dienfte 
find  in  Einzelgcbäuden  untergebracht.  Diefe  Anordnung  ermöglicht  gute  Längs-  und  Querlüftung  des 
Geländes;  doch  liegen  die  Pavillons  unmittelbar  am  Zufahrtsweg  und  die  geplanten  Erweiterungsbauten 
dem  rechten  üoppelpavillon  fehr  nahe.  —  Im  Aufnahmegebäude  find  u.  a.  der  Opcrationsraum ,  die 
Wohnung  des  Affirtenzarztes  und  4  Krankenräumc  für  zufammen  12  Bitten,  im  Wafchhaufc  ein  Desin- 
fektions-  und  ein  Leichenruum  untergebracht. 

Ein  fchr  vollständiges  Krankenhaus  für  eine  kleine  Gemeinde  zeigt  der  Plan  66? 
in  Fig.  33381**)-    Die  Anftalt  follte  am  verkehrsfreien  Ende  des  Gemeindebezirkes  in  xvu. 
einem  nach  Norden  und  Süden  offenen,  3km  breiten  Thal  an  der  Reichsftrafse 
liegen.    In  ihrer  Nachbarschaft  befinden  fich  nur  gegen  Orten  mehrere  cingefchoffige 
Bauten. 

Das  Gelände  dehnt  fich  von  Slldweflen  nach  Nordorten  aus,  wird  rückwärts  durch  einen  Feldweg 
begrenzt  und  foll  durch  Erwerbung  der  Parzellen,  welche  füdlich  und  nordortlich  anflogen,  vergröfsert 
werden  können.    Mit  Kückftcht  hierauf  find  das  Hauptgebäude  der  gröfseren  Parzelle  möglichfl  nahe,  der 

Ifolierpavillon  thunlichft  fern  von  derfelben  am  Slld- 
F'B-  333-  wertende  und  zwifchen  beiden  ein  Nebengebäude  mit 

Ausgang  nach  dem  Feldweg  fo  geplant,  dafs  diefe 
Bauten  hinter  der  Einfriedigung  5,«o  bezw.  6,0»  m  zu- 
rückliegen. Der  Abiland  des  Hauptgebäudes  vom 
Nachbarhaufe  auf  der  angrenzenden  Parzelle  beträgt 
10,01 m,  derjenige  des  Nebengebäudes  vom  erfteren 
13,so™  und  vom  Ifolicrhaus  16.no  m-  Die  Achfenflcllung 
der  Krankenbauten  nähert  fich  fomit  derjenigen  von 
Werten  nach  Orten,  und  die  herrfchenden  Nordwinde 
llreichen  zwifchen  ihnen  hindurch. 
•  >•■.,  ^"S>y  Das  Hauptgebäude   zerfällt   in  3  Abfchnitte, 

die  mittels  eines  vortrefflich  gelüfteten  Ganges  verbun 
den  find  ,  an  dem  die  zugleich  als  Poliklinik  benutz- 
l'lan  zu  einem  Krankenhaus  von  15  Betten  für        baren    Aufnahmeräume    in  der  Mitte  nach  Norden, 
eine  kleine  Gemeinde »").  die  tneiften  der  Krankenzimmer,  welche  ncbfl  Zu- 

!  S97.          1  jooo  w.  Gr.  behör  und   2  Veranden   den  örtlichen  Teil  bilden, 

Arch  :  v  Gnbtr.  nach    Sutlcn  -    die    von    aufsen    zugänglichen  Wirt- 

fchafts-  und  Wohnräume  weftlich  liegen.  —  Das 
ll'olierhaus  mit  4  Betten  befteht  ebenfalls  aus  3,  hier  aber  vollftändig  gefonderten  Teilen  mit  eigenen  Ein- 
gängen von  aufsen  und  enthält  in  der  Mitte  eine  Bcobachtungsftation,  beiderfeits  je  I  Ifolicrabteilung , 
jeder  der  3  Abfchnitte  hat  2  Einzelzimmer  mit  Zubehör  und  Wärterwohnraum.  —  Im  Nebengebäude  wurden 
die  Wafchküche  mit  der  Nicdcrljgc  für  fchmutzige  Wäfche ,  eine  Desinfektionsanftalt  mit  2  Räumen  und 
die  zugleich  als  Sezierraum  eingerichtete  Lcichcnkammcr  vereinigt.  Auch  diefe  3  Kaumgruppen  lind  ge- 
trennt und  haben  Zugang  von  verfchicdcncn  Seiten.  —  Von  der  Gelinde  fliehe  (451Ä'im)  entfallen  auf 
jedes  der  15  Betten  3011™. 


$)  Cef  amtanlagen. 

Unter  den  folgenden  8  Beifpielen  von  Gefamtanlagen  für  die  offene  Bauweife 
befinden  fich  auch  folche  mit  eingefchoffigen  Verbindungsgängen  aus  den  in  Art.  649 
(S.  401)  gefagten  Gründen.  Die  Marylcbone  m/irmary  mit  744  Betten  Hellt  ein 
grofses  Krankenhaus  für  Nichtanfteckende  mit  einem  einzigen  Eingang  und  drei- 
gefchoffigen  Krankengebäuden  dar.  Ebenfoviele  Gefchofie  erhielten  die  Haupt- 
krankengebäude des  7'<v/0«-Hofpitals,  2  diejenigen  des  Stuivenberg-Hofpitals.  Im 
Johns  Hopkins- Hofpital  zu  Baltimore,  in  Wiesbaden  und  im  Karola-Krankenhaus  zu 
Dresden  haben  die  Krankenbauten  i  und  2  Gefchofie  und  von  den  kleineren  An- 
wälten die  Epfom  infirmary  2  und  das  Rathenower  Krankenhaus  i  Gefchofs. 

*•*)  Nach:  Gribkr.  V  v.  Skijzc  Cur  «in  in  einer  kleinen  Gemeinde  tu  erbauende»  Krankenhaus.  Sonderabdruck 
au>.  ü«  ofterreichifche  SamiiUwefen  1887-    Beil.  zu  Nr.  15,  S.  5-  -  Dufelbft  finden  fich  auch  die  E.melplane  der  Bauten. 
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Die  5/.  MaryUbone  infirmary  zu  London  (Fig.  334 8 19),  welche  der  Behandlung 
aller  armer  Kranken  mit  Ausnahme  der  anfteckenden  des  gleichnamigen  Kirchfpieles  xvml 
im  Norden  von  London  dient,  liegt  in  der  weftlichen  Vorftadt  im  Kirchfpiel  Ken- 
fington,  nahe  am  Ladbroke  Grave  road,  und  grenzte  zur  Zeit  ihrer  Erbauung  nur 
örtlich  an  eine  Strafse;  doch  war  an  ihrer  Süd-  und  Nordfeite  die  Anlage  Öffent- 
licher Wege  in  Ausficht  genommen. 

Das  Gelände  mit  fttdnördlicher  Querachfe  flUlt  von  Sudoften  nach  Nordweften  4,it  Die  Durch- 
fahrtshalle  des  Eingangsgebäudes  vermittelt  allen  Verkehr  mit  dem  Krankenhaus.  In  dem  hinter  erfterem 
angeordneten  Vcrwaltungs-  und  Wirtfchaftsbau  find  die  allgemeinen  Dienfte  vereinigt.  Von  den  Doppel- 
pavillons für  die  Kranken  fteht  der  örtliche  an  der  Strafsenflucht,  der  weftliche  nur  6,»«  m  von  der  Nachbar- 
grenzc  ab. 

Pavillons,  Verwaltung»-  und  Wirtfchaftsgebäude  erhielten  3  Gcfchofte,  letzteres  mit  Ausnahme  der 
um  1  Gefchofs  höheren  nördlichen  Wafchabteilung,  Uber  welcher  fich  der  Waflerturm  erhebt,  und  der 
eingefchoffigen  Flügclbautcn.  Das  zweigefchoffige  Eingangsgebäude  wird  von  der  über  der  Durchfahrt 
angeordneten  Kapelle  überragt.  Dem  abfallenden  Gelände  entfprechend  liegen  die  beiden  weftlichen  Kranken- 
gebäude tiefer  als  die  örtlichen  ,  fo  dafs  der  Verbindungsgang  mit  den  letzteren  ein  und  der  mit  den 
erfteren  zwei  Gefchofle  erhalten  mufste ;  doch  ruht  hier  fein  Obergefchofs  auf  offenen  Arkaden.  Die  Höhe 
der  Krankenpavillons,  welche  gut  befonnt  find,  verhält  fich  zur  Hofbreite  wie  1:1,». 

Die  Wagen  fahren  bis  zum  Verwaltung«-  und  Wirtfchaftsgebäude,  wo  am  Eingangsflur  geradeaus  der 
Wartefaal,  rechts  und  links  —  für  die  Gefchlechter  getrennte  —  Aufnahnieräumc  mit  Zubehör  liegen.  Von 
hier  gelangen  die  Kranken  durch  die  Verbindungsgänge  in  ihre  Gebäude.  Aufserdem  befinden  fich  hier 
vorn  die  Apotheke,  der  Sitzungsfaal ,  rückwärts  die  Kuchenabteilung,  in  den  ObergefchofTen  die  Schlaf- 
räume der  Pflegerinnen  und  an  der  freiliegenden  weftlichen  Seite  des  Sockelgefchofles  Speife-  und  Er- 
holungsfälc  der  letzteren.  —  Das  Wafchhaus  (fiehe  Art.  496,  S.  286)  enthält  im  Erdgefchofs  auch  Räume 
für  die  Desinfektion  und  I'atientcnkleidung ,  im  rechten  Flügel  die  Leichenabteilung,  im  linken  die  Woh- 
nung  des  Mafchinenmeifters.  Jeder  Doppelpavillon  hat  9  s-Kettenzimmer  zu  Ifolierzwecken  mit  getrenntem 
Zubehör.  Bezüglich  der  Anlage  der  Anbauten  an  feinen  Stirnfeiten  und  der  Heizung  fiehe  Art.  189  u.  128 
(S.  115  «•  75)-  Von  der  Grundftücksfläche  (13041 1"')  entfallen  auf  jedes  der  744  Betten  17,ss<lm,  wo 
von  7,5T'ln>  (zufammen  563 \lm)  überbaut  find.  —  Nach  Eröffnung  des  Krankenhaufes  wurde  der  Weg  und 
ein  Stück  Land  an  der  Sudfeite  erworben,  wodurch  das  Gelände  auf  24,&*im  für  jedes  Bett  ftieg. 

Das  Höpital  Tenon  zu  Paris,  das  für  den  Orten  der  Stadt  bertimmt  war,  liegt  67°- 
im  Arrondi dement  de  Menilmontant  auf  einer  Anhöhe  an  einem  kleinen,  von  der 
Rue  de  la  Chine  begrenzten  Platz,  ift  rings  von  Strafsen  umgrenzt  und  dient  zugleich 
Lehrzwecken.    (Siehe  die  nebenftehende  Tafel.) 

Die  Gürtelftrafce  trennt  den  rechteckigen  allgemeinen  Teil  mit  füdweftlich  nordöftlicher  Mittelachfe 
für  die  Kranken  und  deren  Dienfte  von  der  rechten,  dreieckigen  Geländefläche  mit  dem  Wöchnerinnen- 
gebäude nebft  dem  Leichenhaus  und  von  dem  linken  Dreieck  mit  den  Ifolier-,  Wagen-  und  Werkftättengebäuden 
nebft  einem  Schuppen  für  fchmutzige  Wäfchc.  Von  den  Bauten  bleibt  der  Querbau  des  viergefchofligen 
Verwaltungsblocks  unter  der  Höhe  der  vier  3-gefchoffigen ,  von  hohen  Manfarden  Uberragten  Kranken- 
bauten; die  Kapelle,  die  Gemeinde  der  Schwertern  und  die  Entbindungsabteilung  erhielten  die  Höhe  von 
2  Gefchoflen.    Alle  anderen  Bauten  und  die  unterkellerten  Verbindungsgänge  haben  nur  1  Gefchofs. 

Die  Bauten  find  allfcitig  befonnt;  ihre  Aufsenlüftung  leidet  im  Erdgefchofs  durch  die  Verbindungs- 
gänge; die  allgemeinen  Krankenbauten  werden  beiderseits  nur  von  den  Südweft winden  geftreift,  und  die 
Gebäude  auf  den  dreieckigen  Geländeflächen  reichen  bis  hart  an  die  Strafsen  heran.  Zwifchen  dein 
Ifolierhaus  und  dem  benachbarten  Krankcnblock  beträgt  der  Abftand  12,r>o  m- 

Im  Erdgefchofs  des  Verwaltungsgebäudes  liegen  rechts  die  Aufnahmeräumc  und  die  von  aufsen 
zugängliche  Poliklinik,  links  die  Bureaus,  die  Bibliothek  und  die  Spcifcräume  der  Eleven,  in  den  oberen 
Stockwerken  Wohnungen  der  letzteren  und  der  Beamten.  —  In  den  Erdgefchoflen  der  2  mittleren  Kranken- 
gebäude find  die  Verbindungsgänge  eingebaut ;  ihre  oberen  Gefchofle  enthalten  wie  die  anderen  Doppelpavillons 
je  2  Säle  mit  gemeinfehaftlichem  Zubehör.  Die  Ueberwachnng  der  lfolierzimmer  ift  fchwierig,  und  die 
Treppenhäufer,  welche  ohne  Windfänge  an  die  Gänge  anfchliefsen,  find  zugig.  Dicfclbe  Einteilung  haben 
die  Manfarden,  deren  Säle  als  Schlafräume  der  Bedicnfteten  und  als  Wechfelfäle  dienen  follten.    Auf  den 

•»)  Nach:  Snkll,  a.  .1  O  ,  T.if.  b«i  S  it. 
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Ten-nflen  der  freiliegenden  Verbindungsgänge  werden  Betten  mm  Lagern  der  Kranken  im  Freien  auf- 
gehellt. 

Beide  Badegebäude  find  ftir  den  internen  und  externen  Dienft  beftitnmt,  entbehren  aber  der  Warte- 
räume, fo  dafs  die  aufser  Bett  Befindlichen  in  den  offenen  Hallen  am  Mittelhof,  die  Auswärtigen,  deren 
Zugang  von  der  Rue  Ftlltport  aus  erfolgt ,  in  denjenigen  am  rückwärtigen  Hof  warten  müffen.  Die  Säle 
für  die  Wannenbäder  erhielten  Beleuchtung  durch  Dachlaternen.  —  In  der  linken  Erdgefchofshälfte  des 
Schwcflernhaufes  wurden  feit  Einführung  der  Laienpflege  Niederlagen,  in  den  Obergefchoflen  die  Ober- 
wärtcr  und  Oberwärterinnen  untergebracht.  Im  Kuchengebäude  wohnt  Uber  dem  Zubehör  der  Küche  das 
weibliche,  im  Dachgefchofs  des  Apothekengebäudes  das  männliche  Perfonal.  Die  Studenten  gelangen  vom 
Haupteingang  zu  diefem  Bau ,  wie  zum  Leichenhaus  mit  2  Kapellen  • —  einer  gröfseren  für  Katholiken 
und  einer  kleinen  für  Proteflanten  —  durch  die  Gürtelrtrafse,  ohne  das  übrige  Hofpital  zu  betreten.  — 
L'eber  dem  Entbindungsblock  (liehe  Art.  330,  S.  194),  deffen  koflfpieligc  Pflege  in  Einzelzimmern  getadelt 
wird ,  lind  im  II.  Obergefchofs  des  Mittelbaues  eine  Krippe  und  Unterkunftsräume  für  die  Pflegerinnen 
vorgefehen.  —  In  dem  befonders  für  Pockenkranke  erbauten  Ifoliergebäude ,  welches  zur  Trennung  der 
Gefchlechter  als  Doppelpavillon  ausgeführt  ift,  fehlsten  im  Obergefchofs  feines  Mittelbaues  die  Pflegerinnen. 
Das  Wafchen  der  fehmutzigen  Wäfche  und  der  Verbandwäfche  erfolgt  im  Stallgebäude"0). 

Von  der  Geländcfläche  (52  708  lm  **')  entfallen  auf  jedes  der  606  Betten  87,o>l"i  und,  fobald  auch 
die  Manfarden,  welche  120  Betten  enthalten,  belegt  find,  72,»1">. 

<7«;  Das  Gaftliuis  Stuivenberg  zu  Antwerpen,  im  nördlichen  Stadtteil,  nahe  an  der 

Bxx'e  Station  gleichen  Namens  gelegen,  ift  von  der  Rue  des  Images  zugänglich  und  rings 
mit  Strafsen  umgeben.    (Siehe  die  nebenftehende  Tafel.) 

Das  Verwaltungsgebäude  fleht  unmittelbar  an  der  füdlichen  Strafsenfront.  Hinter  ihm  folgen  in  der 
Mittelachfe  die  Kapelle,  das  Küchen  und  Apolhekengebäude,  «las  Haus  der  Fillts  ,it  la  chaiili,  das  Bade- 
haus und  das  Wafchhaus,  an  der  Wert-  und  Oftfeite  das  Opcrationsgehäude ,  bezw.  das  Leichenhaus  und 
jederfeits  4  Krankenpavillons.  Alle  Bauten,  mit  Ausfchlufs  des  Wafchhaufcs,  wurden  untereinander  durch 
unterirdifche  und  durch  cingefchoffige,  terraffieue  Gänge  verbunden,  welch  letztere  nur  zwifchen  dein  erften 
Pavillonpaar  offen  find ,  um  das  Befahren  der  beiden  vorderen  Mitlelhöfe  von  der  Durchfahrt  des  Ver- 
waltungsgebäudes aus  zu  ermöglichen.  —  Unmittelbaren  Zugang  von  aufsen  haben  das  zugleich  anderen 
Anftaltcn  dienende  Wafchhaus,  das  Leichenhaus  und  das  Operationsgebäude.  Aufserdem  ift  an  zwei  Stellen 
die  gemauerte,  mit  Gittern  gekrönte  Einfriedigung  von  Eingängen  durchbrochen. 

Einige  Teile  des  Verwaltungs-  und  des  Küchengebäudes ,  das  Operations- ,  das  Leichen-  und  das 
Badehaus  erhielten  1  ,  die  anderen  Bauten  2  Gefchoffc.  Die  Krankengebäude  haben  reichlichen  Abiland 
von  den  Baufluchten  der  Seitenftrafsen.  Im  Schwcftcrnhaus  liegen  die  Schlafräumc  meift  gegen  Norden, 
in  den  Wirtschaftsgebäuden  die  Küchcnfenrtcr  gegen  Süden.  Die  Aufsenlüftung  ift  nur,  foweit  fie  nicht 
durch  die  Verbindungsgänge  gehindert  wird,  alfo  in  den  Obergefchoffcn ,  gut  und  wird  durch  die  Kreis- 
form der  Pavillons  bei  allen  Windrichtungen  gefordert.  Bezüglich  ihrer  Befonnung  fiche  Art.  267  (S.  158). 

Das  Verwaltungsgebäude  enthält  u.  a.  die  Beamten-  und  Elevenwohnungen;  im  Kuchengebäude  find 
die  Apotheke,  das  chemifche  Laboratorium  und  2  Speiferäuine  für  Rekonvaleszenten  untergebracht,  und 
das  Badehaus  dient  auch  Externen. 

Die  Anftalt  wurde  für  484  Betten  eingerichtet.  Von  der  Geländelläche  (39  787  <J»)  entfallen  auf 
jedes  Bett  102,  bezw.  s2<lm,  von  welchen  -J7,s,  bezw.  2J,ol™  (zufammen  10658  «l1")  Uberbaut  find,  je 
nachdem  man  den  Belag  zu  38S,  bezw.  484  Betten  rechnet. 

67»  Das  von  Johtts-Hopkins  gegründete  Hofpital  zu  Baltimore  liegt  im  Orten  der 

'xxT'  Stadt,  nahe  an  der  Spitze  einer  Anhöhe  am  Broadway,  durchfehnittlich  31,oo  "»  über 
dem  Meere;  es  ift  rings  von  Strafsen  umgeben,  hat  während  der  herrfchenden  Süd- 
winde keinen  Luftaustaufch  mit  der  Stadt,  dient  der  medizinifchen  Lehrabteilung 
der  Univcrfitat,  folltc  durch  ein  Rekonvaleszentenheim  ergänzt  werden  und  ift  unter 
Reiftand  von  Billings  auf  Grund  vieler  Vorarbeiten  geplant.  (Siehe  die  zweite 
der  nebenftehenden  Tafeln.) 

Der  mangelhafte,  von  Südoften  nach  Nordwcftcn  abfallende  Bauplatz  mufstc  vorher  geebnet  und  ent- 
wäffert  werden.  Die  weftöftliche  Mittelachfe  ift  um  lLc«"'  nach  rechts  gelegt,  um  an  der  linken  Seile  für 
die  den  I.ehr/wcckcn  dienenden  Kauten  Platz  zu  gewinnen,  wo  fic  der  medizinifchen  Abteilung  der  Univerfttät 

Siehe:  Kivoalin.    Uff iial  Trnon  a  rarit.    .Vi»«m.  annatti  dt  l.i  ctmjtr.  lEf;,  S  £s. 
Nach  Sh,//.  —  Xarjoux  giebt  d.e  GruudAüek.rUche  tu  56  5ti6<l'.'  »n 
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nahe  liegen.  Alle  Bauten  der  vorderen  und  mittleren  Gruppe  find  durch  Verbindungsgänge  und  darunter 
durch  Rohrtunnel  verbunden.  Der  Fufsboden  der  crfleren  liegt  mit  den  HauptgefchofTen  der  Verwaltung*-, 
Apotheken-,  Kuchen-,  Bade-  und  Prtcgerinnengebaude,  fein  terraflierles  Dach  mit  den  Krankenfälen  in  Gleiche.  . 

Die  Achfen  der  meiden  Bauten  find  von  Norden  nach  Süden  gerichtet.  Ihre  enge  Stellung  (fiehe 
Art.  565,  S.  338)  bedingte  die  Achteckform  der  vorderften  Pavillons.  Das  mit  hoher  Kuppel  überragte 
Verwaltungsgebäude  und  das  Apothekenhaus  haben  3  GefchoRe.  Diefclbe  Höhe  erreichen  das  viergefchoffige 
Pflegcrinnenheim  und  infolge  hoher  Unterbauten  die  zweigefchoffigen  Achtcckpavillons.  Die  übrigen  ein- 
gefchoffigen  Krankenbauten  erhielten  aus  demfelbcn  Grunde  die  Höhe  von  2  Gefchoflen;  gleich  hoch 
find  das  dreigefchuffige  Küchengebäude ,  die  Saalbauten  der  Poliklinik ,  das  Üperationshaus  und  das 
pathologifche  lnftitut.  An  einzelnen  Stellen  beträgt  der  Abfland  zwifchen  den  Kauten  nur  tf.oo  bis  lLo»"». 
Die  Krankengcbäudc  find  für  den  Kall  einer  Umbauung  weit  genug  von  der  Einfriedigung  des  GrundftUckes 
entfernt;  doch  liegen  das  Wafchhaus,  das  Leichenhaus  und  die  tür  Notbauten  vorgefallenen  Plätze  dicht 
an  der  Strafse.  Durch  die  Führung  der  Gänge  entflanden  auf  dem  Gelände  auch  viele  winkelige  Plätze, 
die  befonders  an  der  Nordfeite  weder  von  der  Sonne,  noch  vom  herrfchenden  Südwind  getroffen  werden. 

Von  den  Bauten  kamen  das  Badehaus,  die  rechteckigen  Pavillons,  das  Gewächshaus  an  der  Südfeite 
und  die  Kapelle  zunächfl  nicht  zur  Ausfuhrung;  dagegen  wurden  noch  am  Haupteingang  ein  Pförtnerhaus 
und  am  Verbindungsgang  des  rechtsfeitigen  Gebäudes  für  Zahlende  ein  Wagenfchuppen  und  hinter  der 
Poliklinik  eine  Stallung  erbaut. 

Das  Verwaltungsgebäude  hat  3  durch  Windfänge  gefchützte  Eingänge,  in  der  Mitte  für  die  Bcfucher, 
welche  am  Bureau  vorbei  geradeaus  auf  die  TerrafTc  der  Verbindungsgänge  gelangen,  rechts  für  die  Kranken, 
deren  Weg  durch  den  Verbindungsgang  weiter  führt,  und  links  für  den  Vcrwaltungsrat.  Die  Obcrgefchoffe 
enthalten  die  Wohnungen  nebft  dem  Verfammlungsfaal  der  Aerzte  und  die  Schlafräume  der  Studierenden. 
Alle  Spülaborte  und  Baderäume,  ausgenommen  diejenigen  des  Oberarztes,  find  im  rückwärtigen  Anbau 
vereinigt  und  von  den  Zwifchenruhepl&tzen  der  Treppen  in  jedem  Gefchofs  zugänglich. 

Das  Erdgcfchofs  des  Apothekengebäudes  erhielt  3  unmittelbare  Zugänge  vom  Verbindungsgang  aus, 
rechts  zur  Apotheke ,  links  zum  Speifefaal  der  Beamten ,  in  der  Mitte  zur  Treppe  der  Bedienlletenwoh- 
nungen  in  den  ObergefchoITen.  —  Ueber  die  Krankengebäude  liehe  Art.  261  u.  310  (S.  154  u.  182),  Uber  das 
Pflegerinnenheim  Art.  502  (S.  289)  und  über  das  Badehaus  Art.  510  (S.  296).  —  Das  durch  einen  Wind- 
fang von  der  Monumtnt  Jinet  unmittelbar  zugängliche  Amphitheater  hat  Sitzplätze  für  280  Perfonen. 
Durch  den  zweiten  Eingang  werden  Verunglückte  eingebracht.  Ein  von  aufsen  zugänglicher  Zwifchenbau 
verbindet  das  Amphitheater  mit  der  Poliklinik ,  deren  Wartcraum  400  Perfonen  fafst.  —  Im  patho- 
logifchen  Gebäude  erhielt  das  durch  beide  Gefchofle  reichende  Amphitheater  60  bis  70  Tlätze  und  ge- 
hinderten Eingang.  Die  Stallungen  für  Beobachtungstiere  und  Räume  zur  Züchtung  von  Kulturen  liegen 
im  Keller.  -  Im  Wafchhaus  haben  die  beiden  zum  Betten-  und  Matratzenmachen  vorgefehenen  Räume 
des  ErdgcfcholTes,  fowic  ein  Wafchraum  für  Bandagenwüfche  und  die  Desinfektionsräume  im  Keller  Zu- 
gänge von  aufsen.    (Siehe  auch  Art.  489,  S.  284.) 

Das  Gelände  hat  eine  Fläche  von  5630tilm,  wovon  auf  jedes  der  358  geplanten  Betten  157 'lm 
entfallen. 

Das  Stadtkrankenhaus  zu  Wiesbaden  liegt  im  Nordwerten  der  Stadt,  ift  rings  673. 
von  Strafsen  umgeben,  war  für  240  Betten  bcrtitnmt  (fiehe  die  umftchendc  Tafel), 
kam  aber  zunachft  nur  für  156  Kranke  zur  Ausführung. 

Das  flarke  Gefälle  des  dreieckigen  GrundftUckes  gegen  Süden  war  Urfache,  die  Hauptbauten  auf  feinen 
mittleren  und  nordweftlicheu  Teil  zu  legen ;  die  Achfe  der  Mittelgruppe  ift  nahezu  von  Nordoften  nach 
Sudweften  gerichtet.  Hinter  dein  an  der  Ecke  der  Schwabacher-  und  Kaftelftrafse  gelegenen  Verwaltungs- 
gebäude flehen  die  Blockbauten  für  Haulkranke  und  Innerlichkranke,  das  Kttchengebäude  und  Wafchhaus, 
letztere  mit  Zufahrt  von  der  rückwärtigen  Strafse.  Links  von  diefer  Gruppe  liegen  2  Doppelpavillons  für 
Aeufserlichkranke  und  1  Wochncrinnenblock,  rechts  2  Doppelpavillons  für  Typhus,  1  Ifolicrgcbäudc,  das 
Leichenhaus  mit  Zugang  von  der  rückwärtigen  Strafse  und  die  Pockenabteilung  mit  eigenem  Verwaltungs- 
block und  Eingang  an  der  Kaftclftrafse.  Ueber  das  Wohnhaus  des  dirigierenden  Arztes  auf  der  Süd- 
eckc  fiehe  Art.  565  (S.  338). 

Von  den  5  mittleren  Bauten  haben  das  Verwaltungsgebäude  3  und  die  anderen  2  GefcholTe.  Die 
weiträumige  Stellung  lichert  allen  Baulichkeiten  gute  Aufsenlüftung,  und  die  Luft  des  Ifoliergebäudes  und 
des  Pockcnpavillons  wird  bei  Wcft winden  den  anderen  nicht  zugewellt. 

Nach  diefem  Plan  kamen  die  mittlere  Baugruppe,  je  ein  Doppelpavillon  an  der  rückwärtigen  Plattncr 
ftrafsc,  und  das  Leichenhaus  zur  Ausführung.    An  Stelle  des  Pockengebäudes  lind  2  Pavillons  nebft  dem 


420 


zugehörigen  Verwaltungsgebäude  errichtet  worden.  In  den  Obergefchoffen  des  mit  Unterfahrt  geplanten 
Verwaltungsgebäudes  liegen  links  Zimmer,  rechts  Wohnungen  und  Ifolierräume,  im  SockelgefcHofs  Wannen- 
und  Uampfl>äder.  Alle  Krankenbauten  haben  2  gefonderte  Abteilungen  mit  eben  folchen  Eingingen  zur 
Trennung  der  Gefchlechter.  Bezüglich  der  Anordnung  der  Blockbauten  fiehe  Art.  280  (S.  168).  Im 
Wafchhaus  find  befondere  Räume  für  anrteckende  Wäfche  vorgefchen. 

Später  wurden  dann  auf  der  Ofl  feite  von  Ifrael  ein  zweiter  Blockbau  für  Innerlichkranke  parallel 
ar  Schwabacherftrafse,  auch  xwifchen  diefem  und  dem  Pavillon  ein  Block  für  lrrenkrankc  erbaut ,  deren 
Pläne  in  Art.  140  u.  320  (S.  84  u.  188)  r.u  erfehen  find. 

Nach  dem  urfprünglichen  Entwurf  würden  von  dem  383001"»  grofsen  Gelände  auf  jedes  der  240  Betten 
rund  155  tm  entfallen  fein. 

«74  Das  Karola-Haus  in  Dresden,  welches  als  Lehrftätte  und  Mutterhaus  für  den 

I'etlnirl 

xxiu  Albert- Verein  dient,  liegt  im  füdlichen  Stadtteil  des  linken  Elbeufers  an  der  Blafe- 
witzerftrafse,  ift  vom  örtlich  angrenzenden  Trinitatisfriedhof  durch  eine  Strafse  ge- 
trennt und  auch  an  den  anderen  Seiten  von  Strafsen  umgeben.  (Siehe  die  zweite 
der  nebenftehenden  Tafeln.) 

Von  dem  Grundflück  mit  fUdlichcr  Front  war  die  örtliche  Hälfte  wegen  der  Nähe  de*  Friedhofe* 
nach  den  gefetzlichen  Bcftimmungcn  nicht  bebaubar.  Hinter  dem  Verwaltungsgebäude  liegen  beiderfeiu 
je  I  Krankenblock ,  deren  rechter  als  lfolierhaus  dient ,  dann  2  Doppelpavillons  ,  quer  vor  am  Ende  ein 
dritter  Blockbau,  in  der  Mitte  das  Wirtfchafts-  und  Badegebäude,  das  Kcffel-  und  ein  Gärtnerwohnhaus. 
Sämtliche  Bauten  find,  mit  Ausnahme  der  beiden  letztgenannten,  durch  Gänge  verbunden,  die  feitlich  offene 
Anfchluffe  an  diefelben  haben.  Auf  dem  örtlichen  Gelände  flehen  vorn  das  Schwerterna fyl  und  weiter 
rückwärts  das  Leichenhans. 

Die  weltlichen  3  Krankcngcbäude  liegen  etwa  24,oo,  bezw.  28,00»  von  der  gegenüberliegenden  Bau 
flucht  der  Slcfanienrtrafse  zurück.  Das  Verwaltungshaus  erhielt  3,  die  Krankenblocks  und  das  Schwertern- 
heim haben  2  Gcfchoffe,  ausgebautes  Dach  mit  Giebclräumen.  Sämtliche  Krankengrbriude  flehen  auf  Sockel 
gefchoffen ,  fo  dafs  die  tiefer  liegenden  Verbindungsgänge  die  AufsenlUftung  der  Krankenräume  nicht 
fchädigen;  doch  gelangt  man  zu  letzteren  nur  Uber  Stufenanlagen,  und  die  Gänge  beeinträchtigen  die 
Ueberficht  über  das  Gelände. 

Im  Verwaltungsgebäude  führen  Stufen  zum  Flurgang  empor  und  an  deffen  Enden  wieder  in  den 
Verbindungsgang  hinab.  In  feinem  Erdgefchofs  liegen  links  die  Aufnahmeräume,  Bureaus  und  Apotheke, 
rechts  u.  a.  Operationsräume  und  die  Poliklinik,  in  den  Obergefchoffen  die  Zimmer  der  Oberin,  1  Sitzungs-, 
I  Lehr-  und  der  Bctfaal,  Wäfche  und  Vorralsnicderlagcn  und  die  Zimmer,  Schlaf-  und  Speifefäle  der 
Pflegerinnen  und  Albertinerinnen.  —  Von  den  Krankenblocks,  welche  Räume  von  I  bis  4  Betten  für  3  Vcr- 
pflegungsklaffen  enthalten,  ift  der  vordere  links  für  die  Gefchlechter  lotrecht  geteilt,  hat  aber  gemeinfame 
Treppe  für  beide.  —  Im  lfolierhaus  dient  letztere  nur  den  Obergefchoffen;  feine  beiden  Abteilungen  im 
Erdgefchofs  find  unmittelbar  von  aufsen  zugänglich ,  wie  im  dritten  Block.  Diefer  erhielt  2  Treppen  ,  fo 
dafs  hier  4  vollrtändig  trennbare  Abteilungen  vorhanden  find ,  deren  je  2  in  jedem  Gefchofs  verbunden 
werden  kennen.  Die  Sonderung  der  Gefchlechter  erfolgt  in  diefem  Bau  in  wagrechtem  Sinne;  im  Erd- 
gefchofs irt  ein  zweiter  Operationsraum  vorgefchen. 

Auch  in  den  Doppelpavillons  haben  beide  Hälften  getrennte  Eingänge;  doch  find  denfclben  einige 
Nebenräume  gemeinfam. 

Ein  Wafchraum  für  infizierte  Wäfche  wurde  nebft  den  Desinfektionsräumen  am  Keffclhaus  ange- 
baut. Im  Schwerternafyl  find  die  Zimmer  um  einen  als  Speife-  und  Gefellfcbaftsraum  dienenden ,  durch 
Deckenlicht  erhellten  Mittelfaal  gruppiert. 

Von  der  GrundrtUcksflächc  :'32437*lm)  entfallen  156  4|n  auf  jedes  der  208  geplanten  Betten;  doch 
ift  die  Anrtalt  für  240  Kranke  eingerichtet,  von  denen  13  der  I.,  26  der  II.  und  20J  der  III.  Verpflegungs- 
klaffe  angehören.  Für  erkrankte  und  erholungsbedürftige  Albertinerinncn  hatte  der  Verein -die  Elftermühle 
in  Bad  Elrtcr  gemietet. 

675;  Die  Infirtnary  des  Workhoufe  zu  Epfom  in  der  Graffchaft  Surrey  liegt  öftlich 

^t\\v]     von  der  Stadt  (Fig.  335  u.  336S8J). 

Das  Verwaltungsgebäude  fleht  weit  hinter  der  Einfriedigung  zurück  und  ift  mit  den  beiden  aus 
einem  Hauptblock  und  einem  angebauten  Doppelpavillon  für  Ifolierzwccke  beftehenden  Krankengebäuden 
durch  offene  Gänge  verbunden.  Nur  die  erftcren  haben  2  Gefchoffe.  infolge  der  weftölllichen  Längsachfe 

*'*)  Nach:  ArrLHTos.    The  «■  »  £/Ami  in/irmary.    Ankittet,  Bd.  33  (i98}t,  Taf.  bei  S  »09 
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(  Preisgekrönter  Plan  für  das  Stadtkrankenhaus  zu  Wiesbaden. 

Be  1874. 

X 

Arch.  :  Grefius  &  Schmieden. 
Verteilung   der  Kranken: 


a  Onppelpavillon»  (A>  für  Chirurg ifchkrankc  mit  je  to,  zufanimcn   .    .    40  Rctu-n 

1  Doppelpavillon»  <ß)  für  Typhuikranke  mit  je  14,  /ufammen   48  • 

1  Blockbau  (C)  für  Syphiliiifche  und  Krallige  mit     ...    44  • 

1  Itlockbau  (D)  für  Innetlichkranke  mit     ....                                                      .  44  • 

1  Doppelpavillon  (F.)  für  Anfteckcntlkranke  mit   1 1  • 

■  Blockbau  ih)  für  Wöchnerinnen  mit   8  • 

1  Doppelpavillon  IG)  für  Pockenkranke  mit     M  * 

Im  Vcna-.iltunpigcbaudc  <H)   »0  » 


Imgefamt    140  Betten. 
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.>/.  WafchkUchc 

/.  Waschküche. 
j.  Trockenraum. 
j  Rollftube. 
4.  Bügelzimmer. 
j.  Unreine  Wafche. 
6-  Anfteckende  Wafche. 
7.  Wafchküche  für  an- 
deckende  Wafche. 

X.  Lei  eben  haus: 

/.  Serie rrauni. 

1  Leichenkammer. 

j.  Nebenraum. 

4.  Aufiug. 


L.  Küchen- 
gebäude: 

/.  Kochkuche. 

t.  GemuOputnaurn. 

J.  Vorräte. 

4.  Speirekammer. 

f,  Spcircoau»gabc. 

6.  Speiferimmer. 

7  Speiferaum. 
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Verteilung  der  Kranken: 

■  Kunkcntlf«  k.  (/)  mit    .  ,   

i  Kolleih.m»  (//)  mit  

t  Krankenlilock  (III)  mit     .  . 

>  l>o|ipcl|>avilloi>»  (./.  /•')  mii  je  jj,,  nbaMMH 

j  lJopptlpavi  Ion*  (C,  0)  mit  jr  j^,  luftwcW  .  . 
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diefer  Bauten  find  Pläne  für  die  Kranken  im  Freien  den  Südfeiten  der  Haaptblocks  vorgelegt,  während 
die  den  Geschlechtern  enlfprechend  geteilten  Gärten  der  eingefchoffigen  Ifolierpavillons  nach  Süden,  bezw. 
nach  Norden  liegen.    Das  nördliche  Krankcngcbäude  dient  den  Männern  und  das  fUdliche  den  Frauen. 


Fig.  336. 


Woikhcuj'e  infirmary  zu  Epfom  *'*). 
1885. 
Erdgcfchofs. 
Verteilung  der  Kranken: 

Manncrblock   68  Bellen 

Krauenblock   .  <fi 

Ifclierblock  für  Munner   8  • 

lfcilierblock  für  Krauen   6  « 

Ifugefamt      130  Betten. 

Das  Verwaltungsgebäude  enthält  die  Warte-  und  Aufnahme-,  Arzt-  und  Kuchenräume.  —  Im  Erd- 
gefchofs  des  Männerblocks  find  die  beiden  Säle  durch  eine  Schiebetliür  vereinbar;  in  feinem  Ober 
gefchofs  fallen  die  Abortc  am  Tagraum,  fowic  am  Yerbindungsgaiig  weg,  und  an  Stelle  de»  erfleren  tritt 
ein  4-Bcücnzinimer. 

Das  Knigefchofg  des  Frauenblocks  enthält  ein  ebensolches  Zimmer  und  die  unmittelbar  von  aufsen 
zugängliche  Embindutig'.abtcilung  mit  eigenem  Zubehör  *Ti) ,  fein  Obergefchofs  je  einen  Saal  für  4,  16 
und  6  Retten.    Die  beiden  Krankenzimmer  jedes  Ifuliergebäudes.  find  trennbar. 
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Das  eingefchoffige  Krankenhaus  zu  Rathenow  hat  feine  Zugangsfeite  von 
Weftcn  (Fig.  337 

Der  füdliche  Blockbau  ifl  für  die  Männer,  der  nördliche  Pavillon  für  die  Frauen  beftimmt.  Beide 
Abteilungen  erhielten  je  3  Zimmer  für  Zahlende  mit  eigenem  Abort.  Die  Totenhalle  nimmt  die  nord- 
östliche Geländeecke  ein.  —  Im  Kellergefchofs  des  Hauptgebäudes  liegen  Vorratsräume  nebfl  der  Wafch- 
küche  und  in  den  Giebeln  des  Daches  je  3  Räume  für  Hautkranke. 

F'g.  337- 


1:500 


676. 
Beifpiel 
XXV. 


Krankenhaus  für  40  Betten  zu  Rathenow. 
Krdgefchof»  «»; . 


3)  Gefchloffene  Bau  weife. 

Die  Beifpiele  für  die  gefchloffene  Bauweife  folgen  zwei  Haupttypen.  Je  nach- 
dem die  Kranken  in  gröfscren  Sälen  oder  in  kleineren  Krankenräumen  untergebracht 
find,  kann  man  Saalbautenpläne  und  Blockpläne  unterfcheiden.  Doch  ift  diefe 
Trennung  bei  Anordnung  der  Beifpiele  nicht  wie  in  der  1.  Auflage  diefcs  Heftes 
vorgenommen  worden,  um  beide  Typeft  bei  ähnlicher  Bclagsftärke  beffer  vergleichen 
zu  können. 

*)  Lagepläne. 

Den  Gefamtplänen  für  die  gefchloffene  Bauweife  find  nur  2  Lagepläne  voraus- 
gefchickt,  in  welchen  das  Hauptgebäude  mit  Wirtfchaftsräumen  verbunden,  aber 
durch  Abfonderungsbauten  ergänzt  geplant  war. 

Das  ftädtifche  Krankenhaus  zu  Offenbach  an  der  Fcke  der  Sprendlingen  und 
Hainftrafse  hat  reichliches,  zur  Vergröfserung  vorbehaltenes,  rings  von  Strafscn  um- 
gebenes Gelände  (Fig.  338"2*). 

Der  Haupteingang  erfolgt  an  der  Nordfeite  durch  das  Hauptgebäude.  Seiteneingänge  des  Grund- 
fluckcs  ermöglichen  jedoch  das  Einbringen  der  Kohlen  und  Anftcckendkranker  zu  den  Ifolierpavillons 
unmittelbar  von  aufsen.  Letztcrc  und  das  Keffclhaus  liegen  windabwärts  vom  Hauptgebäude,  in  deffen 
hohem  Untcrgcfchufs  fich  die  Wirtfchaftsräume ,  Wafch-  und  Kochkuchc  und  getrennt  davon  Kranken- 
räume für  Hautkranke,  Syphililifche  und  Irre  befinden.    Im  Erdgefchof;  des  Eingangsflügels  fuhrt  ein 


M')  Nach:  Beiuaj  zu 
«1  Nach  i  Wkyi,  Tu. 
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Mittelgang,  an  tieften  beiden 
Seiten  die  Aufnahmeräume  lie- 
gen, zu  dem  an  der  Nordfront 
des  Längstraktes  langgefahrten 
Korridor ,  an  welchem  fich  zu 
Seiten  der  mittleren  Haupttreppe 
die  Wäfcheniederlage  und  das 
Zimmer  der  Oberin,  bezw.  Zim- 
mer für  Hilfsärzte,  an  den  Enden 
je  drei  2-Bettenzimmer  für  Zah- 
lende mit  Zubehör  und  die  Ne- 
bentreppe anfchliefacn.  In  den 
Obergefchoffen  enthält  diefer 
Gebäudeteil  ebenfalls  Kranken- 
räume für  Zahlende,  den  Ope- 
rations- und  den  Sitzungsfaal  und 
Wohnungen  für  das  Perfonal. 

In  jedem  Krankcnfliigcl 
liegen  an  den  Enden  je  I  drei- 
feitig  belichteter  12  Bettcnfaal 
mit  Zubehör  an  einem  hoffeit  i- 
gen  Korridor.  Das  Zuhchör 
des  Nordfaales  ifl  durch  ein  4- 
und  ein  2  Bellen/immer  ergänzt. 
Schwellernzimmer ,  Spül-  und 
Baderäume  lind  beiden  Sälen 
gemeinfehaftlich. 

Das  Kreiskranken- 
haus zu  DefTau  nimmt  ein 
Eckgrundftück  an  der 
Friedrichs-Allee  und  der 
Strafsc  nach  Aken  ein 
(Fig.  3398")- 

Das  Hauptgebäude  (I  bis 
IV  [fiehe  Art.  684,  S.  426;) 
kehrt  die  Front  der  Alice  zu 
und  das  Leichenhaus  (V)  ifl  von 
der  Strafse  nach  Aken  aus  zu- 
gänglich. Die  KrankcnllUgcl 
(III  und  IV)  des  Hauptbaues  und 
die  zur  Erweiterung  geplanten 
2  Pavillons  haben  oflwellliche 
Längsachfe.  (Der  Pfeil  in  Fig. 
entfallen  auf  jedes  der  geplanten 


Fig.  338. 


/  HatipUcU.mic, 

Ablnndeiuiiyigcbaud 
j  Halle. 

4.  Dcinfcktionshati-. 
j.  Leicht  nhau«. 

0.  Kefiel-,  Mafchinen- uivi        ~  Kohlcnfchuppcn 

Wafchha«..  WcrktUuen 

»»Oüo  »-  Gr. 

Städtifches  Krankenhaus  zu  OffcnUch  "*). 

Verteilung  der  Kranken: 

Hauptgebäude  (/)  mit   .    tio  Betten 

3  Abfonderungs-Di.ppelpavillon»  (/)  mit  je  »o,  lulamnun   .     «o  « 

lnigcfamt    *jo  lieltcn 

339  bezieht  fich  auf  die  Windrichtung.)  Vom  Gelände  (21  100  'in>) 
190  Betten  110*1™. 


fi)  Gef amtanlagen. 

es«.  Unter  den  nachgehenden  14  Beifpielen  für  Gefamtanlagen  folgen  die  Pläne  von 

LariboijUre  (III),  St.  Thomas  (IV),  des  Hbtel-Diett  (V\  des  Hertford-  (X)  und  des 
Miller  memoria!  hofpüal  (XIII)  dem  Typus  der  Saalbauten,  die  anderen  demjenigen 
der  Blockbauten.  —  Das  Thomas-Hofpital  erhielt  4,  I.ariboißire  und  das  Hbtel-Dieu 

»«)  Nach  freundlicher  Mitteilung  de»  Herrn  Baurau  Schmiden  in  Berlin. 
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IJ  Warte/immer. 

//.  Amphitriraier. 

ij  Id '4intcnwohuuoK 

Ib  Pförtner 

17.  W.utctauiit 

Ii'  Hurra  u 

/<?.  Kaffier. 

so.  Aufnahmi-bcamter 
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Kreiskrankenhaus  zu  Dcffau  ,tl), 

1888—90. 

Arch. :  Schmitt»,  v.  Wcltzun  cV  Sfctr 

Verteilung;  der  Kranken: 

Hauptgebäude  ic 

a  Gebäude  für  Aj>fteckendlcraiilce  mit  je  45,  zu- 


haben 3,  die  Krankenhäufer  zu  Stuttgart-Karlsvorftadt,  Ballenftedt,  das  Hertford-  und 
das  Miller  memorial  hofpital  2  und  die  übrigen  I  Krankengefchofs,  letzteres  zum  Teil 
mit  Aufbauten.  Aufser  den  3  erften  Beifpiclen  für  Krankenhäufer  mit  606  bis  566 
Betten  beziehen  fich  die  folgenden  alle  auf  kleinere  Anlagen  für  100  bis  6  Betten. 

Das  St.  Thomas- Hofpital  zu  London 
wurde  auf  einem  zur  Hälfte  der  Themfe 
abgewonnenen  Gelände  am  Palace  road, 
zwifchen  dem  WeftminJ ter  und  der  Lam- 
betk  bridge  erbaut  und  dient  zugleich  als 
Lehranftalt. 

Auf  dem  von  Norden  nach  Süden  fich  er- 
ftreckenden  Gelände  liegt  das  Verwaltungsgebäude 
am  Weflminjltr  bridgt.  Der  Hauptbau  nimmt  den 
rechteckigen  Teil  und  die  medizinifchc  Schule  die 
Sudfpitze  ein. 

Den  Aufbau  und  das  I.  Obergefchofs  der  bei- 
den erfteren  zeigt  die  ncbcnftehcndc  Tafel.  Der 
J-ängstrakt  ifl  nur  im  Erdgefchofs  zwifchen  den 
grätenartig  vorfpnngenden,  am  freien  Wertende  durch 
eingefchoffige  Kolunnaden  verbundenen  Saalbauten 
vollgebaut.  Hier  liegt  der  Verbindungsgang  an  der 
Hoffeite.  Von  der  mittleren  Eingangshalle  aus  find 
fudlich  die  Poliklinik  und  Apotheke  mit  Zugängen 
von  aufsen,  nördlich  ebenfo  die  Aufnahmeabteilung, 
fowic  die  Schlaf-  und  Speiferäume  der  Pflegerinnen 
angeordnet  ,  zu  deren  Belichtung  Gangfenfter  und 
Deckenlicht  zu  Hilfe  genommen  werden  mufsten.  Im 
Keller  ill  diefer  Gang  zum  Eeichcntransport  bis  zur 
medizinifchen  Schule  fortgefetzt.  —  Im  I.  Obergefchofs 
liegt  der  Gang,  wie  auf  der  Tafel  zu  Sehen,  aufsenfeitig  und  verbindet  die  Pavillons  mit  den  Zwifchenbaulcn, 
welche  in  der  Richtung  von  Norden  nach  Süden  zu  das  Aig/tthtgale  home  für  40  Pflegerinnen ,  ein 
Operationstheater,  die  Kapelle  nebfl  Zubehör  und  Zimmer  für  die  Acnte,  ein  zweites  Amphitheater  und 
die  Beamtenwohnungen  enthalten. 

In  den  Saalbauten  befinden  fich  im  Erdgefchofs  der  beiden  mittleren  die  Kuchenabteilung  und 
Wäfcheniedcrlage ,  in  den  3  anderen  je  ein  20  Bettenfaal  und  lfolierzimmer.  Die  3  Obergefchoffe  diefer 
5  Saalbauten  haben  die  auf  der  Tafel  crfichtlichc  Einteilung.  Der  fechfle,  fUdlichc  Saalbau  wurde  zu 
Ifolierzwcckcn  beftimmt ,  hat  abweichend  vom  Plan  die  Geflalt  eines  Blockbaues  und  aufser  der  End- 
treppe eine  zweite  in  der  Mitte  erhalten,  welche  in  den  Obergefchoffcn  zwei  8-Bettenf51e  mit  eigenem 
Zubehör  trennt;  fein  Erdgefchofs  enthält  nur  einen  derfelben.  —  In  den  Manfardcn  fchlafen  die  nicht 
bei  den  Sälen  untergebrachten  Wärterinnen  und  das  übrige  Dienflperfonal.  Ein  Wafchhaus  iß  nicht 
vorhanden. 

Bei  diefer  Gefamtanordnung  werfen  die  Saalbauten  meid  Schatten  auf  die  Plätze  zwifchen  den- 
felben,  die  nur  von  den  Uber  die  Themfe  ^reichenden  wefllichen  Winden  getroffen  werden.  (Siehe 
Art.  563,  S.  336.) 

Von  der  GrundflucksflSchc  (34819 'im)  entfallen  auf  jedes  der  vorhandenen  572  Betten  60,«i  1m, 
von  denen  24,«2  (zufammen  14253 1«)  überbaut  find. 

Das  Hbpital  Lariboi/üre  zu  Paris  liegt  an  der  Ruc  Ambroife  Pare.  Sein  fpätcr 
beträchtlich  erweitertes  Gelände  in  Geftalt  eines  unregelmäfsigen  Viereckes  ift  rechts 
durch  die  Rue  Maubcuge  vom  Xordbahnhof  getrennt  und  auch  an  den  anderen 
Seiten  von  Strafsen  umgeben. 

Die  füdlichc  Front  der  Hauptbaugruppe  (liehe  die  umflehende  Tafel)  liegt  hinter  der  Strafsc 
zurück.  An  den  hoffeitigen,  offenen  Gang,  der  die  füdlichen  und  nördlichen  Gebäudetrakte  für  die  allge- 
meinen Dicnfle  verbindet,  find  die  Krankcnpavillons  (fiehe  Art.  257,  S.  152)  und  ihre  Tagräume  angebaut. 
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Die  Plätze  zwifchen  den  Pavillons  liegen  infolge  ihrer  odwcdliehen  Läugsachfe  meid  im  Schatten, 
und  die  AufsenlUfiung  des  Geländes  leidet  im  Erdgefchofs  durch  die  Verbindungsbauten  zwifchen  den 
Baukörpern.    Mit  Ausnahme  des  mittleren,  vergitterten  Teiles  der  Sudfront  id  das  Grunddück 

Im  Mittelteil  des  Frontbaues  liegen  rechts,  bezw.  links  die  Aufnahmeräume  und  Bureaus,  in 
Kopf  bauten  rechts  die  Verfammlungsräume  der  Aerzte ,  links  die  Poliklinik ,  beide  mit  Eingängen  vom 
Vorhof  aus.  Der  rechte  Slldflügel  enthält  die  Apotheke,  der  linke  die  Kuchenabteilung;  beide  haben 
Zugänge  an  den  Stirnfeiten.  Die  Übergefchoffe  der  Südfront  nehmen  Wohnungen  der  Beamten  und  Be- 
dicnflctcn  ein. 

Im  nordlichen  Bautrakt  befinden  fich  zu  beiden  Seiten  der  Kapelle  die  den  Gcfchlechtern  ent- 
fprechend  getrennten,  allgemeinen  Bäder,  an  den  Höfen  hinter  denfelbcn  2  Amphitheater,  Stallungen  und 
Wagenfehuppen ,  Räume  für  die  Paticntcnkleidung  und  die  Leichenabteilung ,  im  rechten  Seitenflügel  das 
Wafchhaus,  darüber  Schlafräume  der  Bcdicnftclen,  im  linken  die  Wohn-  und  Schlafräume  der  Schwertern. 
Beide  Flügel  haben  an  den  Stirnwänden  Eingänge. 

Ausserhalb  diefer  Hauptbaugruppc  des  Krankenhaufes  wurden  noch  in  der  Sudweflecke  des  Ge- 
ländes ein  Abfonderungsblock  für  die  Entbindungsabteilung,  in  den  nordwefllichen  und  nordöfllichcn 
Ecken  verschiedene  Schuppen  errichtet.  Von  dem  jetzt  54  820  «t1™  umfaffenden  Gelände  fallen  auf  jedes 
der  612  Betten  89.«  ,ini- 

6S3  Das  jetzige  Hotel-Dieu  zu  Paris  liegt  in  der  Cite  zwifchen  zwei  Seinearmen 

und  ifl  füdlich,  weftlich  und  nördlich  von  freiem  Gelände  umgeben  (Fig.  340" s<). 

I>ie  Baugruppe  nimmt  das  ganze  Grundflück  ein.  Die  von  Süden  nach  Norden  verlaufenden 
3-gefchoffigeh  Längstrakte  des  Hofbaues  lind  durch  die  1  '/i  gcfchoffige  Einfahrtshalle ,  durch  eine  offene 
Querhalle  und  durch  3  gefchoffige  Bauten  am  Ende  verbunden.  Letztere  Hohe  erreichen  jederfeits  die 
4  vorderen  Seitenflügel;  doch  find  die  Frontilitgcl  und  die  Längstrakte  am  Vorhof  unter  Wcglaffung 
der  in  allen  Übrigen  Bauteilen  der  Anftalt  vorhandenen  hoben  Sockclgefchoffe  in  vier  Stockwerke  geteilt. 

2  Gcfchoffe  haben  die  Nordllügel  und  I  Gefchofs  nur  die  äufseren  Verbindungsbauten  der  vorderen  und 
hinteren  Flügclpaare.  Der  Mittelhof  ifl  von  2-gefchoffigen,  terraflierten  und  im  Erdgefchofs  verglaflen 
Gängen  an  drei  Seiten  umgeben,  und  der  Vorhof  kann  befahren  werden.  Die  offenen  Seitenhöfe  wurden 
durch  Mauern  mit  durchbrochenen  Bekrünungen  abgefchloffen.  Infolge  der  odwcdliehen  Lage  der  Flügel- 
bauten werden  die  Höfe  zwifchen  denfelben  meid  befchattet,  und  zeitweife  werfen  die  füdöfllich  benach- 
barten Türme  von  Xütri-Damt  Schatten  auf  das  Krankenbaus.  Die  herrfchenden  Wedwinde  treffen  nur 
die  linken  Flügelbauten. 

Die  SUdfront  und  die  Längst  raktc  des  Vorhofe»  enthalten  in  den  oberen  Gefchoffen  Wohnungen 
der  Beamten  und  Internen,  3  Operationstheater  für  ophthalmifche,  chirurgifche  und  gynäkologifche  Fälle 
nebd  dem  klinifchen  Lehrfanl ;  in  den  oberden  Gefchoffen  der  IJmgstraktc  befinden  fich  jederfeits  noch 

3  Krankenräumc  zu  6,  7  und  8  Betten.  In  den  Verbindungsbauten  zwifchen  den  erden  Flugelpaaren 
liegen  Werkdätten,  Stallungen  und  Wagenfehuppen.  —  Vom  Vorhof  führen  12  Stufen  zum  Mittelhof  und 
von  diefem  abermals  8  zum  Erdgefchofs  der  Krankenabteilung  empor,  deren  Einteilung  fich  in  beiden 
Obergefchoffen  wiederholt.  In  der  Nordfront  waren  die  Milte  und  der  linke  Flügel  für  die  pathologifchc 
Abteilung  mit  2  grofsen  Amphitheatern  und  Wohnungen  für  die  Internen,  der  rechte  Flügel  für  die  Gemeinde 
der  Schwedern  bedimmt,  welcher  jedoch  auch  der  hintere  rechte  Krankenflügel  eingeräumt  wurde.  — 
Im  Sockelgcfchofs  find  am  Verbindungsgang  des  Mittelbofes  links  die  Apotheke  und  das  Männerbad,  rechts 
die  Küche  und  das  Frauenbad,  unter  dem  Schwefternflügel  der  Kaum  für  die  Patientenkleidung,  unter 
der  pathologifchen  Abteilung  die  Keffcl  und  Mafchinenräumc  untergebracht.  Die  Bediendeten  fchlafen  in 
den  flachgcdcckten  DachgefchofTen. 

Von  den  Bauten  kam  wegen  zu  fchwacher  Gründung  die  Kapelle  nicht  zur  Ausführung.  Von 
der  Grundllücksfläche  (21511  4™)  entfallen  auf  jedes  der  566  Betten  rund  88 1m,  wovon  18  9m  (zufammen 
10  330 'im)  Uberbaut  find. 

lS<;  Den  Plan  des  Hauptgebäudes  im  Kreiskrankenhaus  zu  Deffau,  deffen  Lage- 

K<vi>.,et     plan  in  Art.  679  (S.  424)  befprochen  ift,  zeigt  Fig.  341  bis  343  sS7u-  8*8). 

Der  2-gefchoffige  Teil  des  Längstraktes  bildet  den  Verwaltungsblock,  welcher  urfprünglich  offene 
Gangverbindung  mit  den  KrankenflUgeln  erhalten  follte,  dann  aber  mit  ihnen  zu  einer  gefchloffenen  Anlage 
verbunden  wurde.  In  feinem  Erdgefchofs  find  vom  links  die  Aufnahme-  und  Operattonsräume,  rechts  die 
Zimmer  der  Oberwärterin  nebd  Wäfchenicderlagc ,  rückwärts  beiderfeits  je  1  für  Penfionärc  und  in  der 

M*)  Nach:  Deutfch«  Bau».  1870,  S.  -3(  3. 

r'«U.  Rcpi    nath:  ArdiitekloiitfclR  Rundfciiau  1667,  Taf  St 

Nach  freundlicher  Mitteilung  dci  Herrn  Baurat«  Schmitt*  in  Beiliu. 
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Verwaltung: 

/  Haupleingang 

4.  Pfortner. 

3.  Oeknnomieburcau. 

4  Dienfthal.en.ler  Ar/l 
J.  Poliklinik. 

(>.  Bureau  ü><  Direktor! 
7.  Zimmer  der  Aerxte. 

Krankenpavillons: 

5  Krankenbibliothek. 
Q  Krankcnr.ium. 

10  Schweftcr. 

//.  Spülküche. 

n.  Schmui/ige  Wkfche. 

13.  Tagraum 

14  Operalioniraum 

All  gemeine  Üienflc: 

13,  'S  Stall. 

Ib.  Wagenfehuppen. 

17  Patienlenkleidung 

IS.  Sakrift«. 

19.  Kapelle. 

40.  Leichenaliteilung. 

21.  Bader  für  Klauen. 

n  Bader  für  Männer. 

13-  Wohnräume  der  Schweftern. 

14.  VorraUraumc. 

Wafchküche: 

46  Walchkoche. 
i7.  Trockenofen. 

Küchenabtcilung: 

ig.  Speifeiimmet  für  Untetbcamte. 
30.  VorraUräumc. 
31-  Kochküche. 

Apotheke: 

34  Unterapoihckcr. 

33  Apotheker. 

34  Apotaelt«  und  I.al»üi»toriiirn. 
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Hotel- Dieu  zu  Paris» 8 % 
1866—70. 

566  Betten. 
Arth  :  Ditt 

7,  Bureau  de»  Direktor»  und  dei      IJ.  Baderaum  IQ.  Arbeiuraum 

/.  Pförtner.  Oekonomcii.  '4-  Spülkuche.  ■  to.  Sakriftei. 

j.  Poliklinik.  S.  Magaiin.  tj-  Kapelle,  n.  Bureau 

4.  Verbandlimmer.  </.  Stallung  und  Wagenrchuppen.      16.  Leichenximmcr.  u.  Sprechzimmer 

5.  Apotheker  und  Eleve,  link»      10.  Krankeniaum.  17.  Bunau  cratr.it,  fput.S«ierfa;.:.  tj  Bedienftete 

Werkhallen  //  Tagraum.  iS.  Leichenkapelle,  recht»  Kcfck-  14.  Anrichletaum 

6.  Waitefaai.  u.  Schweflet  torium  der  Schwertern 
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Kreiskrankenhaus  zu  Deflau  8,H). 
1886-87. 
100  Betten. 

Atch.:  SchmitJfH,  v.  H'clltitm  b"  Speer. 
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Vinccntiushaus  im  Marienhofpital  zu  Stuttgart-Karlsvorftadt  8I9). 

1897. 

6o  Helten. 
Arch. :  R,-mhardl 
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Mitte  die  WafchkUchenabteilung  nebft  einem  Desmfektionsraum  vereinigt.  Im  Obergefchofs  liegen  links 
vom  ßetfaal  eine  Kinderftation  mit  eigenem  Zubehör,  rechts  die  Wohnung  des  Arztes  nebfl  Zimmern  für 
Zahlende  und  rückwärts  die  Kttchenabtcilung  mit  eigener  Treppe.  Die  Fcnfter  der  Krankenzimmer  in 
den  Flügeln  find  gegen  Süden  gerichtet. 

Das  Vincentiushaus  des  Marienhofpitals  zu  Stuttgart  -  Karlsvorftadt  fteht  auf 
abfallendem  Thalgelände  an  der  Böheimftrafse  und  ift  auch  an  zwei  anderen  Seiten 
von  Strafsen  umgeben  (Fig.  344  u.  345  Hi9). 

Der  Fufsboden  des  Sockelgefchoffes,  welches  lieh  rückwärts  in  das  anzeigende  Gelände  einbaut 
und  Wirtfchaftszwccken  dient,  liegt  in  Höhe  der  vorderen  Terraffe. 

Vom  Haupteingang  fteigt  man  Uber  26  Stufen  zum  Erdgefchofs  empor.  Im  Mittelbau  liegen  hier 
die  ftlr  die  Gefchlechter  getrennten  Aufnahmeräume,  die  Kapelle,  das  Zimmer  der  Oberin  und  der  Spcife- 
raum  der  Schwertern ,  im  Obergefchofs  über  der  Ein- 
gangshalle der  Operalionsfaal  und  ein  Aerzteximmer, 
rilekwärts  2  Krankenräume,  im  mittleren  Dachaufbau 
Schlafräume  für  16  bis  20  Schweflern  nebft  Kranken- 
und  Fremdenzimmer.  Die  Nebentreppe  fuhrt  nur  zum 
Dachboden.  Jeder  Flügel  mit  eigener  Treppe  dient  einem 
der  beiden  Gefchlechter.  Vor  den  kleinen  Kranken- 
zimmern ift  im  Erdgefchofs  eine  TerrafTc  angeordnet.  Die 
Achtcckfilc  wurden  im  Dach  je  in  4  Zimmer  für  zu- 
fammen  6  Betten  zerlegt.  Speife-  und  WafchkUche  be- 
finden fich  im  Sockelgefchofs. 

Das  neue  ftädtifchc  Krankenhaus  zu 
Neumünfter  in  Holftcin  (Fig.  346  830)  wird 
durch  ein  Leichenhaus  ergänzt. 

Da-*  Hauptgebäude  hat  2,  fein  Anbau  für  An- 
Heckende  I  Gefchufs.  Zum  Erdgefchofs  führen  13  Stu- 
fen empor.  Der  Querflur  dient  als  Tngraum.  Beide 
Krankenfäle  haben  getrenntes  Zubehör.  Das  Obergefchofs 
foll  20  Betten  enthalten,  was  bei  gleicher  Kaumvertei- 
lung wie  unten  den  Belag  aller  Fronträume  vorausfetzt. 
Im  Sockelgefchofs  find  1  Wartezimmer,  2  Räume  für 
Krätzekranke,  Zimmer  ftlr  Tobfüchtige,  die  KUche  und 
die  Mädchenkamroer  untergebracht.    Im  Anbau,  der  nur 

von  aufsen  zugänglich  ift  und  deilcn  Eingnngsthur  entgegengefetzt  zum  Ausgang  aus  dem  Hauptbau  liegt, 
haben  beide  Krankenzimmer  gemeinfames  Zubehör.  —  Im  Nebengebäude  befindet  fich  aufser  der  Leichen- 
kammer eine  Desinfektionsanlage. 

Das  Hauptgebäude  des  Kreiskrankenhaufcs  zu  Hallenftedt  (Fig.  347  bis  349 8S1) 
follte  fpäter  durch  eingefchoflige  Pavillons  erweitert  werden. 

Infolge  der  I-age  an  einer  Berglehne  erhielt  dasfelbe  einen  hohen ,  an  der  örtlichen  Vorderfeite 
freiliegenden  Unterbau.  In  beiden  Hauptgefchoffen  nehmen  die  fudliche  Hälfte,  welcher  eine  Halle  vor- 
gelegt irt.  Krankenräume  ein.  Der  nördliche  Teil  enthält  im  Erdgefchofs  das  Bureau,  die  Wohnung  der 
Schwertern,  das  Arzt-  und  Operatiotmimmer,  Bade-  und  Aborträunie.  letztere  wiederholen  fich  im  Ober- 
gefchofs, wo  außerdem  die  SpUlkUchc,  2  Ifolicrziinmer  nebft  geändertem  Abort  und  2  Zimmer  für  Zah- 
lende liegen.  Der  Treppe  gegenüber  befindet  (ich  hier  das  Wäriemmmer.  —  An  die  Wirtfchaflsräume 
im  Unterbau  wurden  ein  Desinfektionsraum  und  ein  folcher  für  kurze  Aufbewahrung  einer  Leiche  angebaut, 
da  wegen  Geldmangel  eigene  Bauten  hierfür  nicht  errichtet  werden  konnten. 

Das  Hertford  Britifh  Hofpttal  zu  Lavallois  Perret,  einem  Vorort  im  Nordwerten 
von  Paris,  welches  R.  Wallare  zum  Gedächtnis  feines  Vaters,  des  Marquis  v.  Hertford, 
fliftete,  liegt  rings  von  Strafsen  umgeben  an  der  Rae  de  Villiers  (Fig.  350  u.  351  B38). 


Städtifches  Krankenhaus  für  45  Betten 
zu  Neumünfter"»0). 
1888-89. 
'^ou  w  Gt 
Arch  :  SskHektimg. 


>Tt   Falcf.-Rtpr.  nach:  Archiuktomfdtc  Rundichau  1S90.    Taf.  33,  34. 

«*>)  Nach:  Schuchtisg.    Stidlifche»  Krankenhaui  für  Neumünfter  in  Holftein.    Raujwk« -Zeitf.  1801,  S.  »56. 
Nach  freundlicher  Mittelung  d«  Herrn  UauraU  Sehmitdtn  in  Berlin. 

*'•}  Nach:  Sas-on.    iltrtford  Br.ti/k  h«J>H*l.    L'artkÜcitur*  .SS*,  S.  »34  »•  »35 
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Auf  dem  7300  <tm  grofsen  Gelfinde  mit  nahezu  fudweftlich-non.  i  h  1  r  Längsachfe  ift  hinter  dem 
Hauptgebäude  der  Garten  durch  einen  ticferüegenden  Heckenweg  zum  Leichenhaus  den  Gefchlechtern 
cntfprechend  geteilt.    Der  Leichenhof  hat  rückwärtigen  Ausgang  nach  der  Strafte. 


1:500 

•>•«?•>•)><•  I  «"  <■>  N* 

HW*H#M  t  1  -i  1 


Iftrtftrd  hofpital  zu  Lavallois        geplant  für  30  Betten. 
1S77-79. 

Arch  :  5.1«/«". 

Im  Hauptgebäude  fteigt  man  vom  Eingangstlur,  an  welchem  das  Pfortner-  und  ein  Sprechzimmer 
liegen.  7  Stufen  zum  Erdgefchofs  des  Mittelbaues  hinab.  Rechts  von  den  Treppenhäufern  befinden  fich 
der  Sitzung*-  und  ein  Wafchraum.  links  die  Kapelle  und  ein  Spülraum .  im  rückwärtigen  Anbau  ein 
Speifen-  und  ein  Krankenaufzug,  fowie  die  Küche,  und  unter  letzterer  der  von  einem  vertieften,  vom 
(Jartcn  zugänglichen  Hof  umgebene  Raum  für  die  Heizeinrichtungen.  Beide  Flügel  haben  Eingänge  von 
aufsen.    Der  rcchtsfeitige  enthält  die  Poliklinik  mit  getrennten  Warteräumen  für  Männer  und  Frauen,  die 
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Apotheke  und  einen  Saal  für  die  aufser  Dienfl  befindlichen  Fliegerinnen  mit  feften  Fenflcrn  zur  Über- 
wachung der  Konfluierenden,  der  linksfeitige  Bäder  fUr  Externe. 

Im  I.  Obergefchofs  (Fig.  351)  find  im  Mittelbau  das  doppelt  vorhandene  Zubehör  für  die  durch 
zwei  Obergefchofle  reichenden  und  gewölbten  Männer-  und  Frauenfäle  untergebracht;  die  Saalenden  flehen 
durch  Freitreppen  mit  den  Gärten  in  Verbindung.  Zum  II.  Obergefchofs  des  Mittelbaues  fuhrt  nur  die 
Nebentreppe.  Hier  liegen  in  der  Front  2  durch  ein  Ptlegczimmcr  getrennte  Räume  ftlr  je  3  Operierte, 
dahinter  rechts  das  Zimmer  der  Lady  fuferinlrndent ,  links  dasjenige  des  Internen,  die  beide  den  ent 
fprechenden  Krankcnfaal,  das  Zimmer  der  Operierten  und  den  Garten  von  ihren  Zimmern  aus  überfehen 
können,  und  gegen  Norden  ein  Baderaum,  die  SpUlaborte  und  ein  Operationszimmer.  Im  ausgebauten  Teil 
des  Daches  befinden  fich  Niederlageräume  filr  reine  Wäfche  und  wollene  Decken,  jederfeits  6  Zimmer  für 
männliches,  bezw.  weibliches  Warteperfonal  und  im  darüber  liegenden  Dachraum  Vorratsräume. 

Der  Mangel  an  Ifolicrzimmcni  führte  zum  Belag  der  Tagräume  mit  je  2  Betten,  wodurch  derjenige 
des  Krankenhaufcs  auf  34  Betten  flieg. 

Von  der  Gcländefläche  entfallen  auf  jedes  der  geplanten  30  Betten  243  4U> ,  bei  einem  Belag  von 
40  Betten  182l°». 

Das  ftädtifche  Krankenhaus  zu  Langcnfalza,  eine  Stiftung  des  Rittergutsbefitzers 
Wei/s,  war  für  etwas  mehr  als  10000  Einwohner  beftimmt  und  wurde  an  der  Sud- 
feite der  Stadt  aufserhalb  der  ehemaligen  Ring- 
mauer für  24  Betten  nach  dem  Plan  von  Hefft 
errichtet.  Das  Grundftück  ift  rückwärts  von  einem 
Feldweg,  feitlich  von  Gartengrundftücken  be- 
grenzt. 

\  "^3  Das    Hauptgebäude   (fiehc   Fig.  35   bis  38,   S.  %$ 

f  U  ftcht  VOrn  25>"n<  fc&Hch  15.0» ».  bezw.  18,0«»  von  den 

\  ,L  GrundAttcksgrenzen   ab    und  hat  Gangverhindung   mit  dem 

Wirtfchaftshau*  hinter  feinem  Mittelbau,  an  deflen  Hofe  links 
ein  kleiner  Schuppen  liegt.  Dicfe  rückwärtigen  Bauten  haben 
Zufahrt  vom  Feldweg. 

Im  Hauptgebäude  ift  der  Mittelbau  von  den  Flügeln 
durch  GlasthUren  getrennt,  und  beide  Kopfbauten  können  mit 
ihrem  Zubehör  im  Fall  von  epidemifchen  Krankheiten  Ifulicr- 
zweeken  Uberwicfcn ,  vom  übrigen  Gebäude  abgefunden  und 
von  aufsen  zugänglich  gemacht  werden.  Im  ( »bergefchof*  des 
Mittelbaues  liegen  4  Zimmer  für  Kranke  I.  Klaffe,  deren  Wärterraum  im  Dachboden  Uber  dem  einen 
Flügel  eingebaut  wurde. 

Im  Wirtfchaftshaus  find  die  Wafch-  und  Kochkuchen  mit  ihrem  Zubehör  und  eine  Lcuteflube  zu 
beiden  Seiten  eines  Mittelganges  angeordnet,  an  deflen  Ende  eine  Tobzctle  liegt,  neben  der  rechts  die 
Leichenkammer  mit  Ausgang  nach  aufsen,  links  ein  Geräteraum  fich  befinden.  Auf  dem  Dachboden  lagern 
die  Fatientenkleidung  und  die  fchmutzige  Wäfche,  welche  durch  ein  Thonrohr  zur  Wafchküche  befördert 
wird.  —  Der  Schuppen  enthält  den  Eiskeller,  Holz-  und  Kohlcnräume;  neben  demfelben  liegt  ein  Ziegen 
ftall.  —  Vom  Gelände  (1000Ö1"')  entfallen  auf  jedes  der  24  Betten  rund  417,«<n. 

Das  Miller  memorial  Hofpital  zu  Greenwich  wurde  in  der  Nachbarschaft  der 
Royal  Kent  dispenfary  fo  geplant,  dafs  dem  Vcrwaltungsbau  ein  gleicher  Saalbau 
an  der  Südfeite  angefchloffen  werden  kann,  wie  er  an  der  Nordfeite  zur  Ausführung 
kam  (Fig.  352  8SS). 

Auf  dem  befchränkten  Grundftückc  erhielten  da>  Verwaltungsgebäude  3  und  der  Saalbau  2  Gefchoffe. 
Der  erflere  enthält  im  I.  Obcrgefchofs  die  Wohnung  der  Matron,  im  II.  die  Küche  und  Schlafräumc  der 
Bedienfleten.    Das  I.cichcnhaus  mit  Deckenlicht  ifl  in  der  Nonloflcckc  eingebaut. 

In  Refchitza  (Ungarn)  errichtete  das  »Provifions-  und  Untcrftützungs-Inftitut  für 
Diener  und  Arbeiter  der  k.  k.  priv.  öfterr.  Staats-Kifenbahngefellfchaft  ein  kleines 
Werkfpital  (Fig.  353  bis  355  »"). 

»")  Nach    VouwG  &  Hall.    7*.  MilUr  memorial  he/fitml.  Grttnwich.    Buildcr,  Bd.  47  (i834>>  S.  J56 
Nach:  Wluiah  &  Farge.    JU-  rttutil  <f.trikit<cturt.    Pari».   6«  mnutt,  ft.  j6,  37 
Handbuch  der  Architektur.    IV    5.  a      (1.  Aufl  )  2$ 
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Von  der  eingebauten  Veranda  betritt  man  rechts  den  Warteraum,  an  dem  u.  a,  ein  Ifolier*  und  das 
als  ( 'perationsraum  dienende  Untcrfuchungszimmer  liegen,  links  die  Küche  mit  der  Wärterwohnung  nebfl 
Bodentreppe  und  unmittelbarem  Zugang  von  aufsen.  Diefe  Kaumgruppe  hat  weder  Verbindung  mit  den 
Krankenräumen  im  Mittelbau,  noch  mit  dem  Sockelgefchofs ,  wo  lieh  u.  a.  die  Wafchkuche,  die  Luft- 
heizungsanlage und  die  ifoliert  gelegene  Totenkammer  befinden.  Vom  Gelände  (1270lm)  entfallen  auf 
jedes  der  15  Betten  rund  75 11" . 

Die  von  Mrs.  Horton  geftiftete  Jnfinnary  zu  Banbury  (Fig.  356  u.  357  836)  liegt 
etwa  1.«  km  von  der  Stadt  am  Oxford  turnpike  road. 

Fig.  353- 
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ErdgefcHof». 
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Werkfpital  zu  Refchitza«'«)  für  15  Betten. 
1864. 


Beifpiet 
XV. 


Im  Längstrakt  find  die  Räume  des  Arztes  und  der  Oberin  unmittelbar  vom  Eingangsilur  zugäng- 
lich. Rückwärts  liegen  links  die  Poliklinik,  deren  Befucher  den  Haupteingang  benutzen,  diefelbe  aber 
durch  den  Ausgang  gegenüber  der  Apotheke  verlaffen ,  rechts  das  Operationszimmer  nebft  Kleiderablage 
und  Galerie  für  Studierende  Uber  den  Aborten,  fowie  ein  Rekonvaleszentcnraum.  Die  Küche  mit  Zubehör 
konnte  infolge  de«  abfallenden  Geländes  unter  dem  Kraucnfaal  angeordnet  werden.  Im  Obergefchofs  des 
Mittelbaues  befinden  fich  die  Schlafräume  der  Angeftellten.  Zum  Hofpitalgrundfluck  gehört  ein  durch 
Gitter  eingefafster  Garten,  der  auch  eine  Erweiterung  der  Krankenunterkunftsräume  geflattet. 

Durch  Menckc's  Wirken  entftand  das  kleine  >  Krankenpflegehaus«  zu  Wilfter 

(Fig.  358 

Vor  dem  Gebäude  mit  nördlicher  Front  wurde  ein  freier  Platz  zum  Spazierengehen ,  hinter  dem 
Haus  ein  Obfl-  und  an  feiner  linken  Seite  ein  Küchengarien  angelegt.  Der  Bau  beftand  urfprünglich  aus  dem 
linken  Eingangsflur  mit  Küche  und  Wärtcrwohnung ,  einem  Arztzimmer  über  dem  erfteren  im  Dachgiebel 

Nach:  Tht  IltrtOH  infirmary  Sanfury.    BuiUtr,  Bd.  30  (187»),  S.  «a6 
'  *   Nach'   MVmki.    Welche  Aufgaben  erfüllt  d»»  Krinkenhau»  der  kleinen  Städte  und  wie  ifk  e«  einzurichten  ? 

}.  AuS     Berlin  1S91.    S  55. 
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Horton  infirmary  zu  Banbury  ■**)  für  12  Betten. 

1879—82. 

Arch.t  Drxvtr. 
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694. 

B<iJpiel 
XVI. 


p7] 

:  B«;t 

4  Butt:. 

und  dem  eingefchoffigen  Korridorteil.  Da  der  Fig.  358. 

Transport  des  Operationstifches  vom  Arztzimmer 
zu  den  Krankenräumen  befchwerlieh  war  und 
daher  Operationen  dicht  bei  den  Krankenbetten 
vorgenommen  werden  mufsten ,  erfolgte  fpäter 
der  rechtsfähige  Anbau  mit  einem  neuen  Zim- 
mer für  den  Arzt,  einem  anderen  für  Geilles- 
kranke und  2  Krankenräumen  —  fUr  Krätze 
und  Syphilis  —  im  Obergefchofs.  Das  frühere 
Arztzimmer  war  hierdurch  für  eine  Diakoniflin 
verfügbar. 

Die  üfllich  angebaute  Badezelle  ifl 
von  aufcen  zugänglich  und  für  Externe  be- 
nimmt, deren  Bedienung  dem  Wurteperfonal 
Zeit  nimmt.  Hinter  der  KUche  liegt  ein  Eis- 
haus und  an  der  Weftfeite  ein  Leichenhaus. 
12  Betten  rund  1651™. 

Das  noch  kleinere  Cottage  hofpital  Potters  Bar  fleht  an  der  Ecke  von  zwei 
Strafsen  (Fig.  359  bis  361  8a7). 

F'ß-  359 


Arn 


■Im»  *•  Gr. 

Krankcnpflegch.ius  für  12  Betten  zu  Wilfler. 
Erdgefchof»"*). 

1869  u.  1S79. 

Von  der  Geländefläche  (I985'lm)  entfallen  auf  jedes  der 


Fig.  360. 


Fig.  361. 


Extigefchol"]. 


l'i'l't'.'i'  t  • !  'H'l 
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Oachgcfchofi. 


I 


-i 


frite'j  he/fite!  Potttr')  /Tjr>SI)  für  6  Betten 

Arch.  :  £  'nfarorth. 


Ml)  N.»ch  :  O/M/r  k»ffita!,  Fotttr't  Bjr     B*iUing  mtmt,  Bd.  «9  (1BS5),  S  18 
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Im  Hauptbau,  dcffen  Front  nach  Süden  gekehrt  ifl,  find  die  Räume  des  Kopfhaiies  vom  Kranken- 
flügel  durch  einen  beiderfei'.s  lüftbaren  Flur  getrennt.  Ein  zweiter  Krankenfaal,  ein  Raum  für  Rckon- 
valefzcnten  und  die  Schlafzimmer  des  Perfonals  wurden  im  Dach  eingebaut.  Im  Nebengebäude  ifl  der 
Leichenraum  von  Norden  zugänglich  gemacht. 


4)  Abteilungen. 


Die  in  Kap.  2,  unter  b  5  bcfprochcncn  Krankengebäude  und  Sonderabteilungen 
bezichen  fich  auf  einzelne  Gruppen  von  Kranken,  welche  in  allgemeinen  Kranken- 
haufern  gebildet  worden  find.  Kür  die  befondere  Ausbildung  der  allgemeinen  Ab- 
teilungen für  Aeufserlichkranke,  fowie  derjenigen  für  Anfteckendkranke  und  Kinder 
bieten  die  nachstehenden  Gefichtspunkte  und  Beifpiele  noch  Anhaltspunkte. 

In  Abteilungen  für  Aeufserlichkranke  hat  man  bei  geringerem  Umfang  derfelben 
die  Operationsräume  oft  mit  den  Krankenräumen  in  Verbindung  gebracht,  wie  das 
folgende  Bcifpicl  zeigt. 

Die  chirurgifche  Abteilung  im  ftädtifchen  Krankenhaufe  zu  Frankfurt  a.  M. 
wurde  unter  Mitwirkung  von  Re/m  und  Spie/s  geplant  (Fig.  562***). 

Getrennte  Eingangsflure  führen  rechts  und  links  von  dem  dreigcfchoffigcn  Mittelbau  zu  den  cinge- 
fchoffigen  Krankend  (igeln,  rechts  für  Männer,  links  für  Frauen  und  Kinder  mit  hoffeitigen  Hallen,  über 
deren  niedrigen  Dächern  die  auch  durch  Dachreiter  gelüfteten  Säle  noch  Klappfcnfter  erhielten. 

Dai  Hauptgebäude  enthält  im  Erdgefchofs  die  Opcrationsabteilung ,  im  I.  Obergefchofs  die  Woh- 
nung de*  Aflifleuzarztes  und  4  Krankenzimmer  nebft  Zubehör  jenfeits  de*  Gange?,  von  deffen  Enden  kleine 
Tagräume  abgetrennt  find;  im  II.  OLcrgcfchofs  wohnen  <tie  Angeheilten.  —  Der  Weg  zum  Frauenfaal 
fuhrt  durch  den  Kinderfa.il.  —  Du  Krankenhaus  befilzt  aufserdem  ein  Ifolierh.au*. 

Die  Baukoftcn  betrugen,  eitifclihefshch  des  Kohrtunnels  für  die  Dampfleitung  von  dem  130 m  ent- 
fernten Keffclhaus,  der  inneren  Möbel  und  Geräte,  350000  Mark,  fo  dafs  auf  jedes  der  geplanten  75  Betten*?1') 
4666  Mark  entfallen. 

TrendcUnburg  verlangt,  dafs  ein  Abfonderungsgebäudc  für  Aeufserlichkranke 
nicht  gleichzeitig  für  Innerlichkranke  dienen  foll,  da  Uebertragungen  nicht  zu  ver- 
meiden find,  wenn,  wie  z.  B.  in  Bonn,  Mafern  und  Scharlach  die  Hauptzahl  der 
letzteren  bilden1"0). 

Der  Bericht  von  Faitvel  &  Valiin  fagt  über  die  Abfonderungsmittel  für  An- 
fteckende  einer  Abteilung  für  Aeufserlichkranke  folgendes: 

Bei  chirurgifchen  Affektionen  find  3  Gruppen  von  Kranken  zu  unterfcheiden :  I)  fokhc,  deren  Haut 
intakt  ifl,  die  nichts  von  der  Nachbarfchaft  der  anderen  Verwundeten  zu  fürchten  haben;  2)  folche,  die  an 
offenen  oder  eiternden  Wunden  leiden,  welche  der  Gefahr  einer  Injcctisn  nc/ccomiale  in  den  gemeinfamen 
Säten  der  Chirurgie  au«gefetzt  find;  3)  die  Kranken,  die  mit  /n/tition  puruUnte ,  Eryfipel  oder  Hofpital- 
brand  behaftet  find.  —  Für  diefe  dritte  Gruppe  bedarf  es  perionlicher  Abfondcrung,  Die  chirurgifche  Abän- 
derung fordert  daher  befondere  Mittel ,  die  von  heute  zu  morgen  gebraucht  werden  können  und  dem 
täglichen  Bedarf  entfprechend  vermehrt  oder  vermindert  werden  muffen,  ohne  die  Anordnung  der  flehenden 
Gebäude  zu  ftüren:  abgefonderte  Zimmer  mit  ununterbrochener  Lüftung,  Zelte  oder  Baracken.  In  vor- 
ftchendem  unterfcheidet  fich  die  Abfondcrung  chirurgifchcr  Affektionen  vollftändig  von  dem,  was  die  Uber- 
tragbaren inneren  Krankheiten  bedürfen. 

Infoweit  als  die  Anftcckendkrankcn  einer  chirurgifchen  Abteilung  operativer 
Kingriffe  bedürfen,  erfordern  fie  die  hierfür  nötigen  Räume.  Befinden  diefe  fich  im 
Operationsgebäude,  fo  muffen  Abfonderungsbauten  für  derartige  Kranke  diefem  nahe 


695. 

Uebcrlkht. 


69«'. 
Abteilungen 
ir  Aeufvcrlkh 
kranke. 

607 
Befiel 
I 


6»S. 

Abfondcrung»- 
miltel  für 

Aeufxrlich- 
k  ranke. 


699 
Beifpiei 
II. 


Fikf.  Rtjir  na<-h :  Wi.iik,  C.  Dir  chirurgiMie  Abteilung  des  fl.idtifchcn  Kranker.hiufr*  in  Frankfurt  a.  M. 
Centratbl.  d.  Bauvervr.  i1}t,  S.  <Ey. 

**»)  Nach  diefer  Veröffentlichung  ift  der  Helag  zu  £7  Denen  gerechnet,  gegen  obige  75,  die  fich  ergeben,  wenn  man 
die  4  Zimmer  im  Hauptgebäude  iu  je  2  Kelten  annimmt. 

'«{'J  Sieh«:  TdtNi»!  Ufi ■«<-.  a   ».  O  ,  S.  na  ff. 
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liegen.  Im  Höpital  Boucicaut  zu  Paris  gab  man  ihnen  ein  befonderes  Operationsge- 
büude  (fiehe  Art.  664,  S.  412).  Im  Hopital  Cochin  ebendafclbft  ging  man  nicht  fo  weit. 

Der  Pavillon  Lifter  im  Höpital  Cochin  dient  für  Aeufserlichkranke  beider  Ge 
fchlechtcr  und  entftand  unter  Mitwirken  von  Schwartz. 

Hier  wurden  ein  Männer-  und  ein  Frauenpavillon  mit  dem  Operationsgebäude  derart  durch  verglaflc 
(länge  verbunden,  dafs  der  eine  parallel,  der  andere  fenkrecht  ru  ihm  fleht. 


Fig.  362 


„  W.iühufcH 
b  Spiiliiich 

1-  Strrilifatioim'orrichtung 
J.  It.fli -moMenfchiarik. 


t.  FhlchenfUndcr. 

/  Opcration^tirch 

f.  Schrank. 

A.  Heizkörper. 


Chirurgil'chc  Abteilung  für  75  Betten  im  ftädtifchen  Krankenhaus  zu  Frankfurt  a.  M.*"). 

I89I-93. 
Arth.:  B<h*kt  &  HW//. 

V  c  1  1 1  i  I  u  n  {  der  Kranken: 

Maancrfcile  }t  -r  »,  lufamm'-n   ...  33  Betten 

KrauenCcitc  iS  -+-  r*  -f-  s,  xufanimen   34  • 

Hauptgebäude  4  X  »•  lulamnicn   S 


Itugehmt     75  Beeten"1' 


700. 
ikifpiW 
III. 


In  jedem  Pavillon  treunt  ein  Qucrflur  das  gefonderte  Zubehör  des  Saales  der  Infizierten  von  demjenigen 
der  Nichtinliiicrtrn;  doch  führt  der  Weg  von  erfleren  nach  dein  Plan  durch  den  Saal  der  letzteren,  da 
er  am  Ende  dos  Pavillon?  hegt;  im  Opcrationssebhude  find  2  Sale  —  aber  nur  I  Inftrumentenraum,  der 
jedoch  mit   dem  Opera tionsfaal  der  Infizierten  keine  Verbindung  hat  —  und  4  lfolierzimmer  vorhanden. 

Im  Pavillon  Pafteur  desfelben  Hofpitals  für  Frauen,  der  unter  Beihilfe  von 
Quam  erbaut  ift,  hat  man  die  Trennung  der  Infcktiöfen  von  den  Nichtinfektiöfen 
befier  bewirkt  und  den  Unterabteilungen  eigene  Operationsräume  beigegeben. 
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Diefcr  Pavillon  (Fig.  363'"')  mit  ftidnördlicher  Achfe  fetzt  fich  aus  einem  mittleren  Beobachtung^- 
flügcl,  dem  örtlichen  afeptifchen  und  dem  weltlichen  feptifchen  Flügel  zufammen,  die  untereinander 
durch  verglafte  Gänge  verbunden  find. 

Am  Eingang  des  Pavillon»  liegt  das  Arzt-  und  das  Unterfuchungszimmcr,  in  welchem  die  Fefl 
ftellung  des  afeptifchen,  feptifchen  oder  zweifelhaften  Charakters,  die  erde  Reinigung,  das  Baden  und  das 
Einkleiden  der  Kranken  erfolgt.  Für  Wartende  find  in  den  Glasgängen  Bänke,  filr  die  Internen  und 
Beziehenden  cbcndafclbft  Kleidcrzellen  angeordnet.  Jeder  der  Beobachtungsfiation  uberwiefene  Kranke 
wird,  folange  er  fich  in  Beobachtung  befindet,  wenn  eine  Operation  ftattfinden  mufs,  in  deren  Operations 
räum  operiert.  Zum  Zubehör  diefer  Station  gehört  ein  befonderer  Kleiderraum  mit  Wafchvorrichtung  ftlr 
die  Internen. 

Der  Pavillon  der  Afeptifchen  rechts  hat  eigenen  Operationsfual  nebft  Zubehör  und  2  Ifolierzimmcr. 
Befuchende  erhalten  nur  zum  Krankenfaal  feitlich  vom  Gartenhof  aus  Zutritt.    Die  Räume  für  chemifchc 


Fig.  363. 


- 1 
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Pavilhn  Fafltur  im  //Spital  Cochin  zu  Paris»"). 

"S92—93. 
Aich.:  R*c)itt. 
Verteilung  der  Kranken: 

Bcobachtung»pavil!on  ta  Betten 

Pavillon  für  afeptifche  Kranke     .........    ld  • 

Pa.ülon  für  fiptifche  Kranke  14 

Inigcfamt    40  Bellen 


1  Chirurg. 

S.  Untetfuchungs- 

a.  Tagraum. 

4.  Operationitaum. 

5   Klcidcrraum  der 

Internen, 
fi.  Krankenfaal 
7.  Ifoliertimmer. 
H.  Narkofe. 

Verbandrimrncr. 

10.  Chemikalien. 

11.  Inftrumenieo 

ratim. 
Ii.  Patienteoklci- 

düng. 
13.  Reine  \V:.fche. 
U.  Spiilküche. 


Fluffigkeiten  un<l  für  YcrbandflofTc  werden  mit  den  betreffenden  Materialien  von  aufsen  verforgt;  ihre 
Sterilifation  erfolgt  im  Inflrumcntcnzimmer,  wo  auch  die  Rohrleitungen  und  der  Wannluftofen  des  Operations 
faales  liegen,  defien  Zuluftöffnung  in  letztcrem  durch  ein  Filter  gedeckt  ift. 

Der  Pavillon  tür  Seplifche  links  enthält  die  allgemeinen  Dienfte  der  3  Säte:  eine  grof>e  SpUlküchc  neb.1 
Nebenraum.  Räume  filr  die  Paticntenklcidung  und  reine  Wäfche.  Eine  Kellertreppe  fuhrt  zu  dem  darunter 
gelegenen  Kohlenraum.  Die  Sptilkuchc  hat  auch  von  aufren  Zugang,  um  vom  Garten  aus  verforgt  zu 
werden.  Am  Krankenfaal  liegt  nur  ein  kleiner  Operationsraum  fUr  die  laufenden  chirurgifchen  Kingriffe, 
welche  in  den  anderen  Abteilungen  gewöhnlich  im  Bett  vorgenommen  werden. 

Am  Ende  aller  3  Flügel  find  beiderfeits  am  Abortraum  O,*»»  vertiefte  Kabinen  für  die  fchmutzige 
Wäfche  und  Kohlen  angelegt,  die  man  von  atif-en  bedient. 

•")  Nach:  Belol'bt,  H     Lei  ntuvtmux  rerviict  <rV  Chirurgie  Je  rh'/ilai  Cochin.    Revue  fkysü**  'S»».  s  3>s  ff. 
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7oi. 
Stationen 
für 
Unfall- 


?'->»  ■ 
B*ifpiel 
IV. 


7oj. 
AUciluo£<_n 
für 

Aufleckend- 
kranke. 


Die  Baukorten  der  in  Fach  werk  aufgeführten  Abteilung  betrugen  136000  Mark  bei  einer  überbauten 
Fläche  von  930.o'>m.  fo  dafs  auf  jedes  der  40  geplanten  Betten  3400  Mark  und  23,»6<tm  Grundfläche 
entfallen  und  I  Überbautes  Quadr.-Mct.  I46  Mark  körtet. 

In  der  Abteilung  für  Aeufserlichkranke  ftrebt  man  jetzt  auch  Sonderabteilungen 
für  Unfallverletzte  an  oder  übernimmt  doch  Einrichtungen,  die  fich  in  den  Kranken- 
häufern  der  Berufsgen01Tenfchaft.cn  für  Unfallverletzte  bewährt  haben,  welche  felb- 
ftändige  chirurgische  Anftalten  für  folche  Kranke  darftellen.  Diefe  Einrichtungen 
bezwecken  nicht  nur  die  I  leilung,  fondem  auch  die  thunlichft  vollkommene  Gefundung 
der  Verunglückten,  um  fie  wieder  erwerbsfähig  zu  machen. 

Die  chirurgifchc  Univcrfitätsklinik  zu  Königsberg  erhielt  einen  Turnfaal,  und  in  der  kgl.  Chante 
zu  Berlin  ift  eine  Abteilung  für  Unfalikranke  eingerichtet,  wobei  nicht  nur  der  Lchrzweck,  femdern  auch 
der  Wunlch  maßgebend  war,  derartige  Kranke  nicht  allein  in  Unfallskrankenhäufcrn  abzuändern. 

Die  Heilanflalt  für  Verletzte  in  Neu-Rahnsdorf  bei  Erkner  befland  zur  Zeit  ihrer  Eröffnung  (1894) 
au*  einem  Pavillon  für  die  Wundbehandlung,  einem  anderen  für  Rekonvaleszenten,  welche  die  /ander' (c\\tin 
■  mediko-mechaiiifchen  Apparate«  enthält,  und  aus  einem  dritten  für  den  Speifeiaal  und  die  Arbeitszimmer  , 
fie  verpflegte  126  Mann,  wurde  aber  fpäter  erweitert. 

Zu  den  Heilmitteln  gehören  im  »Bergmannstroft«  bei  Halle  ein  Gebäude  für 
Heilgymnaftik  (flehe  Art.  $29,  S.  312),  Wcrkftätten,  eine  Wandelbahn  und  Gelände 
zur  Beschäftigung  der  Gcnefendcn  mit  leichter  Feld-  und  Gartenarbeit. 

Das  zwcigefchofligc  Hauptgebäude  des  Kranken-  und  Genefungshaufes  Berg- 
mannstroft,  welches  die  IV.  Sektion  der  Knappfchafts  Berufsgenoffenfchaft  zu  Halle 
an  der  Merfeburgcr  Chauffec  erbaute,  erhielt  die  in  Fig.  364  u.  365  84-)  dargeftelltc 
Einteilung  und  folltc  durch  2  Pavillons  an  der  Wandelbahn,  welche  dasfelbc  mit  dem 
Gebäude  für  Heilgymnaftik  verbindet,  ergänzt  werden. 

Der  Längsirakt  mit  wedtichcr  Front  enthält  in  dem  hochgelegenen  Hauptgcfchofs  das  Sprechzimmer 
des  Chefarztes,  2  Operationsabteilungcn ,  von  denen  die  kleinere  links  für  Infizierte  dient,  Zimmer  für 
Affirtcnzärzte  und  rechts  Rüumc  für  wifTenfchaftlicbe  Studien.  Zum  Zubehör  des  grofsen  Operationssaales 
gehört  ein  Verbandzimmer.  Im  Obergefchofs  fchliefsen  links  an  den  Mittelbau  (Fig.  365)  eine  Station 
für  verletzte  Bcrgwcrksbcfitzcr,  Beamte  oder  Zahlende  mit  5  Einzelzimmern,  rechts  Wohnungen  von  Affiflcnz- 
irzten  an. 

Die  25-Bettenlalc  für  Kranke  und  Rekonvaleszenten  mi!  ihrem  Zubehör,  zu  welchem  je  ein  I-  und 
ein  5  Bettenzimmer  gehören,  find  auch  im  Obergcfchofs  vorhanden. 

Im  3,jom  hohen  Untergefchof«,  liegen  am  Eingang  die  I'förtnerwohnung  und  das  Zimmer  des  Ober- 
•.värters,  tn  den  3  grofsen  Räumen  unter  der  Operationsabteilung  und  in  den  örtlichen  Ecken  Werkftätten 
der  Rekonvaleszenten,  im  Nordtlügel  Wohnungen  für  6  Wärter,  im  Sudtlügel  Zimmer  für  die  Schwertern 
und  das  Aerztekafino.  —  Aufzüge  und  Fallfchäehte  vermitteln  den  Dicnft  der  GefcholTc. 

Die  überbaute  Fläche  beträgt  20T7'lm  oder  13, 71 V*  für  jedes  der  geplanten  132  Betten. 

In  Abteilungen  für  Anfteckendkranke  forderten  Fauvtl  &  Vallin  bei  folgenden 
Erkrankungen  Einzelzimmer: 

1)  In  den  leltenen  Fällen  einer  befonders  fchweren  und  übertragbaren  Krankheit,  t.  B.  Diphtherie 
bei  einem  Erwachsenen,  bei  Rotz,  Hundswut,  Peft. 

2)  Wenn  ein  ZufarnmentrefTen  von  zwei  übertragbaren  Krankheiten  bei  einem  und  demfelben  Indi- 
viduum eintritt ;  z.  B.  Scharlach  und  Diphtherie. 

3)  Wenn  eine  verdächtige,  wahrscheinlich  übertragbare  Krankheit  im  Entliehen  und  die  Diagnofc 
noch  ungewifs  irt. 

4)  Bei  den  nnftcckcndcn  Wundkrankheiten. 


Bei  Pucrpcralaffcktioncn. 


Diefe  Abfonderung  darf  aber  keine  eingebildete,  nur  Scheinbare  fein,  wie  neben  den  Sälen  in  Ka- 
binetten, die  Ach  auf  einen  gemeinfchaftlichen  Verbindungsgang  ollnen,  auf  welchem  die  Angcrtelltcn  ver- 
kehren. Hingegen  können,  wo  Klima  oder  Jahreszeit  es  gertatten  ,  permanente  oder  nach  Bedarf  auf- 
KcfthLiRenc  Zelte  und  Baracken  die  größten  Dienfte  thun. 

Nach  ;  DenLfchrift  tur  Einweihung  Jt»  Kranken-  und  Ccnciungihanfe*  Bcrgtnaonstroft  für  die  IV",  Sektion  der 
Knap^fchafU-ÜciU-Kcm  .Üenfclwifl  tu  Halle  a.  S.    S.  September  l.-y«     Halle  a.  S.  I3y«.    S.  10  u.  n. 
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Danach  erachteten  Tic  i  oder  2  Abfonderungspavillons  mit  2  oder  4  getrennten 
Einzelzimmern  als  das  unentbehrlichfte  Zubehör  eines  Krankenhaufes. 

Ker/cheitfltitur  verlangle  auch  für  eine  kleine  Anftall  minderten*  2  Zimmer  mit  je  2  Betten,  wovon 
eines  für  Pockenkranke,  das  andere  für  Falle  von  Krätze,  Kotz  und  HumUwut  dienen  foll  "**). 


Der  I.ocal  government  board  in  England  hält  für  Infektion«krankc  in  Städten  wenigftens  2  getrennte 
Paare  von  Zimmern  zur  Abtrennung  von  zwei  Krankheiten  und  der  Gefchlechter  ftir  notig. 

Die  Teilung  gröfscrer  Abteilungen  für  Anftcckendkranke  zeigen  die  folgenden 
Kcifpiele. 

***)  Siek«:  Kts^MtüviKi-.KR,  a.  a.  O,  S.  jt. 
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70* 
V. 


Rochard  plante  für  330  Helten  2  Saalhauten  nebft  I  Schutzdach  für  Ausfchlagkranke,  Kcuchhuften 
und  Diphtherie  in  einer  Einfriedigung  (fiehe  Fig.  55,  S.  335  der  I.  Auflage,  diefes  Heftes). 

Das  Royal  Victoria  ho/pital  zu  Montreal  erhielt  eine  Infektionsabteilung,  welche  fich  aus  2  Doppcl- 
pavillons mit  je  12  Betten  in  2  Sälen.  2  Pavillons  mit  je  4  Betten  neba  I  Ifolicrzimmcr  und  I  Vcrwal 
tungsgebiude  zufatnmenfetzt. 

Die  Infektionsabteilung  des  Kaifer  Franz-Jofeph-Spitals  in  Wien  folltc  dem  Mangel  an  genügenden 
und  entfprechenden  Räumlichkeiten  ftlr  fporadifch  vorkommende  Infektionskrankheiten  im  allgemeu 
Krankenhaus ,    im    Krankenhaus  Wieden ,  fowie 

in    der    Krankenanflalt    Rudoltftiftung    abhelfen  Fig.  366  bis  369. 

und  befonders  zur  Entladung  derfclben  von  Blat- 
tern und  Flecktyphus  dienen.  Die  Abteilung  mit 
eigenen  Thor-  und  Verwaltungsgebäuden,  I  zwei- 
gcfchoffigen  Blockbau  ftlr  80,  2  ebenfo  hohen 
Pavillons  für  je  60  Kranke  und  2  1892  errichteten 
Cholerabaracken  umfafste  1892  :  160  Betten. 

Im  Rudolf  Virchow-Krankenhaus  zu  Berlin 
find  1  Beamtenwohnhaus,  2  eingefchoffige  Block 
bauten  mit  je  24 ,  2  ebenfolche  Doppelpavillons 
mit  je  28  und  ein  Doppclpavillon  mit  zweigefchof- 
figem  Mittelbau  für  Diphtherie  mit  2S  Betten 
geplant,  fo  dafs  die  Abteilung  132  Betten  enthält. 
Das  Pcrfonal  fchlift  in  Aufbauten. 

Ein  Beifpiel  für  die  Gefamtanlage 
einer  folchen  Abteilung  bietet  die  Kran- 
kenabteilung des  Koc/i'fchcn  Inflituts  für 
Infektionskrankheiten  in  der  Charitc  zu 
Berlin,  welche  an  der  Stadtbahn  liegt, 
unter  Mitwirkung  eines  Comites,  dem 
auch  der  leitende  Arzt  angehörte,  ent- 
ftand  und  eigenes  Verwaltungsgebäude 
erhielt.   (Siehe  nebenftchende  Tafel). 

Das  Gelände  mit  füdnördlicher  I.ängsachfe 
hat  einen  Zugang  für  Fufsgängcr  in  feiner  mitt- 
leren Querachfe  zwifchen  den  2  Wohngebäuden 
für  das  Wartepcrfonal.  Hinter  dem  Verwaltungs- 
gebäude liegt  das  Dcsinfcktions-  und  Sezierhaus. 
Beiderfeits  am  Zufahrtsweg  flehen  die  Baracken 
und  Doppclbaracken  (fiehe  Art.  2S6  u.  296,  S.  172 
u.  176)  mit  Krankenräumen  verfchiedencr  Gröfse, 

um  der  Abfonderung  der  Kranken  nach  ihren  Leiden  und  dem  Bedarf  Zahlender  zu  entfprechen.  In 
den  füdöfllichcn  und  nordwertlicb.cn  Ecken  befinden  fich  Kohlenfchuppen.  deren  letzterer  mit  dem  Eiskeller 
verbunden  ift.  Nur  diefer  und  das  Verwaltungsgebäude  erhielten  zwei  Gcfchoffe.  Die  Einfriedigung  erfolgte 
durch  Gitter. 

Im  Verwaltungsgebäude  find  vorn  gefonderte  Wartezimmer  für  die  Kranken  und  das  Publikum, 
Räume  für  die  Aufnahme  und  für  die  Spetfenausgabc  vorhanden.  Zur  letzteren,  die  von  aufsen  unmittelbar 
zugänglich  ift,  werden  die  Seifen  von  der  Charitc  gebracht.  Die  rückwärtigen  Räume  dienen  Lehr- 
zwecken.  Die  Zuhörer  betreten  den  Hörfa.d  von  rückwärts,  wo  ihre  Kleiderablage  und  Aborte  liegen. 
Im  Obergefchofs  befinden  fich  die  Wirtfchaftsräume  des  Infpektors,  die  Wohnungen  des  Abteilungsarztes 
und  diejenigen  der  Unterärzte.  —  Die  Schlaflalc  der  Wohnbaracken  des  Wartcpcrfonals  ertlichen  mit  den 
gegen  Norden  gerichteten  Tagräumen  auch  Verbindung  durch  Kippfenftcr.  —  Im  Dcsinfcktions-  und 
Seziergebäude  wird  links  die  fchmutzigc  Wäl'che  fortien.  Vom  unreinen  Raum  führen  Thuren  zu  einem 
Kaum  für  das  Kochen  der  Speifenrefte  und  zum  Bad  ,  aus  dem  man  in  das  Freie  gelangt.    Die  in  den 


llv»  »•  Gr. 

OtferrW-Haus  im  Louifen-Hofpital  zu  Aachen  M<) 
für  24  Betten. 
1900. 
Arch. :  SMfH 


Bd. 


M«)  Nach:  OlNCKLBK. 
7  (itjoöj,  S.  570  ff. 


Der  Neubau  für  Ii.fckt;oii»krankricit<;n  im  Louifen-Hofpiui  »u  Aachtn.    Klinifchc«  Jahrbuch, 


Digitized  by  Google 


Zu  S. 


IihiH'iU- 


4 


.10 


A.  Verwaltungsgebäude. 

a.  Flur. 

t.  Wartezimmer  für  d»<  Publikum 
c.  Wartezimmer  für  die  Kranken. 

t  Schreiberei. 
/.  Spcifcnau>gabe. 
g.  Dotent. 

4  Vorbercitunguimmer. 

i. 


Kranken 

des  Koch'fchen  Inftituts 
in  der  Kgl.  Cr 

if 


fi,  C,  D.  K  r  a  n  k  c  n  g  e  l>  ä  u  d  c. 


a.  Krankenraum. 
t.  Tagraum, 

c.  Flur. 

d.  Rad. 

r.  Wärter. 
/.  Theeküche. 
£.  Abort. 
*  Geräleraum 


Verteilung 


a  Baracken  ftt)  mit  je  18,  tufammen 
i  liaracken  (C)  mit  je  iB,  /uftinmen 
3  Dopixlbaracken  (D)  mit  je  r», 


X  Hj. 


Handbuch  Orr  Architektur.    IV    5,  a    (».  Aufl.) 
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'Abteilung 

jts  für  Infektionskrankheiten 
ttarite  zu  Berlin. 

<9i. 


.rier  Kranken: 

 36  Beilen 

 3«  ■ 

 •  *  : 

luigefamt  lol  Hellen. 

,  -  iraiilen 


F.  Wohnbaricken  fUr  da»  Warte- 
pe rfonal. 


m. 
i 

(.  Flur 
d.  Bad 


/ 

g.  Abort. 

A.  Desinfektion«   u.  Seiiergebäude. 


a.  Wafchefo 

Deiinfekliontraum. 
c.  Raum  für  gHfltalgM  Wafche. 
d-  Desinfektion  der  Speifenrefte. 
r.  Bad. 

/.  Sezierraum, 
f.  Flur. 

*.  Letchenraum. 
G.  Kohlenfchuppen. 
//.  Eiskeller  u.  Kohlenfchuppen. 


Nach:  Cenlralbl.  d.  H«u»etw.  1801.  S  90*. 
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rückwärts  angebauten  Räumen  aufgebahrten ,  bezw.  fezierten  Leichen  werden  nach  der  Sektion  in  das 
pathologifche  Inflitut  der  Charitc  gebracht. 

In  anderen  Krankenhaufern  hat  man  der  Abteilung  für  Innerlichkranke  eine 
eigene  Abteilung  für  Anfteckende  beigefugt. 

Im  Friedrichshain  zu  Herlin  find  2  If»liergebäude  mit  je  4  von  einer  gemeinfchaftlichen  Treppe  Anfteclcendc 
zugänglichen  Abteilungen  zu   II  Betten  für  Krebs-  und  Ausfchlagkranke ,  Augenkranke,  Typhus,  Schar      ^  *jj 
lach  u.  f.  w.  vorhanden,  von  denen  das  eine  den  Männern,  das  andere  den  Krauen  dient.    Ucber  die  itr,n|ten. 
Ausbreitung  der  Pocken  in  einem  diefer  Gebäude  fiehe  Fufsnute  351  (S.  202). 


705 

Abteilung«» 
für 


Fig-  370. 


Kinderpavillon 
im  Prtsbylerian  he/fita! 
zu  Philadelphia"*). 


36  Betten. 
Arch. 

7.  Mc.  Arthur  b>  7  Ord 
1888. 


In  dem  von  Cockerill  geftifteten  Ifolierpavillon  des  Luifen-I  lofpitals  zu  Aachen 
mit  weftöftlicher  Längsachfe  (Fig.  366  bis  369 S11)  folltcn  Diphtherie,  Scharlach,  heil- 
bare Tuberkulofe  und  Mafern  in  thunlichft  getrennten  Abteilungen  vereinigt  werden. 

Dement fp rechend  erhielten  die  3  Abteilungen  im  Erdgefchofs  Eingänge  von  3  Gebäudefeiten.  Die 
Thiiren  vom  mittleren  Quergang  nach  den  Säten  find  nur  durch  befondere  Drllcker  zu  Händen  des  Arztes 
und  der  Schweiler  zu  üffnen.  Die  Scharlachbetien  wurden  zur  Trennung  von  leichten  und  fehweren  Fällen 
oder  Kindern  und  Erwachfenen  auf  2  Räume  verteilt,  die  Diphtherickranken  nicht,  weil  für  Erwachfene 
andere  Räume  im  Krankenhaus  zur  Verfügung  liehen.  —  Im  Obergefchofs  find  auf  dem  Dach  der  Flügel 
2  Liegehallen  für  tuberkulofe  Frauen  und  Männer  angebaut.   Letztere  gelangen  mittels  einer  nach  Norden 


706. 
Beifpiel 
VI. 


»«5)  Nach    Am.rican  archiuet,  Bd   »4  [><*«><  Taf.  66a.  -  Der  M^fsflab  fehlt  dafelbrt. 
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7°7 
Kinder. 
ablciluDcen. 


gelegenen  Holztreppe  dahin.'  Das  I-Bettenziinmcr  dient  für  einen  unruhigen  Kranken,  das  2-Betten- 
zimmer  fUr  Mafern  oder  Keuchhuflcn.  —  Die  im  Keller  gelegenen  Räume  für  Mikro-  und  Kontgtn- 
Photographie  und  für  Heizzwecke  find  von  aufsen  zugänglich.  —  Die  Baukoflen  betrugen  49430,  die 
Einrichtungskoflen  6470  Mark  oder  2184,  bexw.  270  Mark  für  I  Bett. 

Auch  den  Kinderabteilungen  in  allgemeinen  Krankenhäufern  hat  man  befondere 
Ausbildung  gegeben.  Im  Prcsbyterian  hofpital  zu  Philadelphia,  wo  für  diefe  ein 
Saalbau  errichtet  wurde,  wählte  man  für  den  Saal  die  Zchneckform.  Eine  Abson- 
derung von  Kindern  innerhalb  des  Pavillons  wurde  nicht  für  nötig  befunden,  was 


Fig. 


7c&. 
rkifpiel 
VII. 
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VIII. 
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Kinderkrankenhaus  Jür  inAcckendc  Krankheiten  in  der  kgl.  Charitc  zu  Berlin  "  •*). 

1SS8. 
Atch. :  h'lutmamm. 

die  Behandlung  anfleckendcr  und  fchwerer  Fälle  darin  ausfchliefsen  würde.  — 
F.inc  Sonderabteilung  für  anfteckende  Kinderkrankheiten  befteht  in  der  kgl.  Charitc 
zu  Berlin. 

Den  zweigefchoffigen  Kinderpavillon  im  Presbyterian  hofpital  zu  Philadelphia 
zeigen  Fig.  370  u.  371  *i!>). 

Der  Zehneckfaal  enthält  in  jedem  Gefchofs  18  Betten.  Das  Nebengebäude  hat  nur  im  mittleren 
Teil  cm  Obcrgcfchofs.  Leber  dein  Windfang  des  im  Erdgefehofs  mit  einer  offenen  Malle  umgebenen 
Saales  liegt  im  <  »bergefchofs  ein  rings  verglaAer  Tagraum.  Das  Nebengebäude  enthält  einerfetts  den  Auf- 
nahme- und  Operationsraum  ncbfl  Kabinetten  filr  Inflrumentc  und  Arzneien,  andererfeits,  bezw.  im  Ober- 
j^efchof»  das  Zubehör  der  Säle. 

Das  Kinderkrankenhaus  für  anfteckende  Krankheiten  in  der  kgl.  Charitc  zu 
Berlin  liegt  nn  der  äufserften  wcftlicl.cn  Grenze  des  Grundftückes  am  Alexander- 
Ufer  und  an  der  Stadtbahn  (Fig.  372  »4S). 

'•</  Nach :  Neubau  vir.es  Kinde.  Urankcnraufe»  für  aufleckende  Krankheiten  I.e.  der  kgl.  Charite  in  Berlin.  Centralbl. 
d   l'.iuvc!«    ii  -,  S.  6j. 
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Den  Eingang  bildet  die  Aufnahmeabteilung  a  in  deren  von  Nordoften  nach  SüdwefU-n  verlaufenden 
Mittelachfe  der  Mafernpavillon  liegt;  der  rechte  dient  für  Diphtherie,  der  linke  für  Scharlach.  Alle 
4  Hauten  find  durch  offene,  im  Wafferturm  fich  kreuzende  Gänge  verbunden.  Nur  der  Mittelbau  des 
Aufnahmeblocks  erhielt  ein  Obergefchofs,  welches  von  der  Treppe  im  Wafferturm  durch  eine  Brücke  zu- 
gänglich ift.  Da  diefe  Baugruppe  gegen  Werten  frei  liegt  und  diagonale  Achfenflellung  zur  Sonnenbahn 
hat,  ifl  ihre  Lüftung  und  die  Bcfonnung  des  Geländes  gut. 

Im  Aufnahmeblock  (fiehe  Art.  360,  S.  215)  haben  die  3  Räume  der  Beobachtungsfiation  gemein- 
fames  Schweflernzimsncr  und  Zubehör,  wie  auch  die  3  Einzelzimmer  für  Mifchfälle  im  Obergefchofs. 

Der  Scharlachpavillon  hat  2  Säle;  doch  wurde  in  dem  kleineren  für  Schwerkranke  ein  Zugangs- 
weg zur  Veranda  durch  Schranken  abgetrennt.  Diefe  Anordnung  wiederholt  fich  im  Diphtheriepavillon, 
wo  ein  Operationsraum  an  Stelle  der  Veranda  tritt.  Im  Mafernpavillon  befindet  fich  nur  I  Saal.  Auch 
zu  jedem  diefer  3  Krankengebäude  gehört  zum  Zubehör  ein  Schwcflernzimmcr.  —  Ucber  die  Fufsboden- 
heizung  fiehe  Art.  143  (S.  86)  und  über  das  Deckenlicht  der  Säle  Art.  50  (S.  31). 
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Virchow  R.  &  A.  Guttstadt.    Die  Anftalten  der  Stadt  Berlin  für  die  Öffentliche  Gcfundheitspflege  und 

fUr  den  naturwiffenfchafttichen  Unterricht.    Berlin  1886.    S.  74. 
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Krankenhäufer  in  Köln:  Köln  und  feine  Bauten.    Köln  1888.    S.  508. 
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Krankenhäufer  in  Hamburg:  Hamburg  und  feine  Bauten  etc.    Hamburg  1S90.    S.  376. 
Jahrbuch  der  Wiener  k.  k.  KrankenanfUlten.    Jahrg.  I  (1892).    Wien  und  Leipzig  1893  ff. 
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27 — 30.  —  Auch  als  Sonderabdruck  crfchicnen :  Berlin  1S76. 
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Höpital  de  Saint-Dcnis.    Xouv.  anna.'es  de  'a  confir.  iSSi,  S.  196  u.  Taf.  50,  51. 
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Ccttage  hofpital,  Potter 's  Bar.    Building  news,  Bd.  48  (1885),  S.  16. 
Hall.    Great  Aorthern  central  hofpital.    ßuilder,  Bd.  51  (1886),  S.  90S. 

Schmieden,  v.  Weltzien  &  Steer.  Kreiskrankenhaus  in  Deffau.  Architcktonifche  Rundfchau  1887,  Taf.  81. 
Osthovk,  G.    Die  lladtifche  Krankenanftalt  in  Erfurt.    Wochbl.  f.  Baukdc.  1887,  S.  1 1 3. 
RivOALEN.    Höpital  Tenon  a  Paris  XX.  arrondiffement.     Xouv.  annales  de  la  eonßr.  1887,  S.  81  u. 
PI.  24—27. 

Waidmann,  K.    I.andesfpital  in  Ragufa.    Allg.  Bauz.  18S8,  S.  8  u.  Taf.  4—9. 

De.neke,  Tu.   Mittheilungen  über  das  neue,  allgemeine  Krankenhaus  zu  Hamburg  Eppendorf.   Unter  Mit- 
wirkung von  H.  Clkschmann.    Deutfche  Viert,  f.  off.  Gefundheitspfl.  1888,  S.  549. 
Hertford  Britifh  hofpital.    Latchitecture  1888,  S.  233. 
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ebendaf.  1897,  S.  905. 

Hagemeyer,  A.    Das  neue  Krankenhaus  der  Stadt  Berlin  am  Urban,  feine  Einrichtung  und  Verwaltung. 
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Kuhn,  F.  O.    Eine  canadifche  Krankenhaus-Anlage.    Deutfche  Bauz.  1894,  S.  23. 
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Knappfchafts-Berafsgenoffenfchatt  zu  Halle  a.  S.    Halle  a.  S.  1894. 
W  Ulli  am  &  Farge.         t  ecueil  ttarchitecture.  Paris. 

t*  anne'e,  f.  jo,  jj,  jj,  jy,  fij — 6j .-  Höpital  dt  Menilmontant  ä  Paris  (Tenon) ,  von  BlLLüV 
/•  S'>,  S7-  Höpital  de  Pufine  de  Rechif.a  (Hongrie). 

Neue  Serie:      anne'e,  jj—j6:  Höpital  de  ßrive;  von  Richard  &  Schneider. 
Das  neue  Krankenhaus  zu  Auffig.    Ocfterr.  Sanitätiwefcn  1896,  Nr.  39. 

Pfeifer,  II.    Die  Gebäude  der  neuen  berzogl.  Krankenanftalt  von  Braunfchweig.   Braunfchweig  1897. 
Piki  er.    Das  neue  St.  Marienhofpital  zu  Ludinghaufen.    Centralbl.  f.  allg.  Gefundheitspfl.  1897,  S.  143. 
Der  Umbau  des  Charit^  Krankenhaufes  und  die  Verlegung  des  Botanifchen  Gartens  zu  Berlin.  Deutfche 
Bauz.  1897,  S.  196. 

Die  Neubauten  der  Königlichen  Charit*  in  Berlin.    Centralbl.  d.  Bauverw.  1897,  S.  205. 
Das  neue  Landkrankenhaus   auf  dem  Muncheberg.    Feftfchrift  zur  38.  Hauptverfamrolung  des  Vereins 
deutfeher  Ingenieure.    Kaffel  1S97. 
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Arsould,  E.    Les  nouveaut  höpitaux  de  Beifort  et  de  Montbiliard.    Revue  d'hygiene  1897,  S.  7S8. 
RlUPEL,  F.    Der  Neubau  ein«  Hafen-  und  Polizci-Krankcnhaufes  in  Hamburg.     Centralhl.  d.  Uauvcrw. 
1898,  S.  409. 

(jRL'B&R,  F.  v.  Skizze  für  ein  in  einer  kleinen  Gemeinde  zu  erbauendes  Krankenhaus.  Oefter.  Sanitats- 
wefen  1897,  Heil,  zu  Nr.  15,  S.  5.  —  Auch  als  Sonderabdruck  erfchienen. 

Martin,  A.  J.    Da*  neue  Hofpital  ßoucicaut  in  Paris.    Revue  ifhygiene  1898,  S.  134. 

Oharas.  Das  neue  Heiin  der  Wiener  freiwilligen  Rettungsgefellfchaft.  (Mit  einem  Rückblick  auf  ihre 
Entwicklung.)    Ref.  in:  Hyg.  Rundfchau,  Jahrg.  VIII  (1898),  S.  344. 

Si-inola.    Das  IV.  allgemeine  Krankenbaus  in  Berlin.    Hyg.  Rundfchau,  Jahrg.  VIII  (1898),  S.  1072. 

Feflfchrift  zur  Eröffnung  des  neuen  Krankenhaufes  der  Stadt  Nürnberg  etc.    Nürnberg  1899. 

Tht  new  Bedford  county  hofpital.    Building  news,  Bd.  72  (1897),  S.  595. 

Propofed  hofpital  for  the  Halifax  union.    Building  ttews,  Bd.  72  (1897),  S.  345. 

Manchefier  Royal  infirmary.    Building  neues,  Bd.  72  (1897),  S.  522. 

Legros.  LhSpital  Boueicaut,  tue  de  la  Convention  6j.  A'ouz:  annales  de  la  conßr.  1898,  S.  155, 
Taf.  46— 4S. 

New  infirmary  for  the  parifh  of  St.  Mary,  hlington,  Highgate  Hill.  Building  n,ws,  Bd.  76  (1899),  S.  129. 
Ludwig,  L.  R.  A.    Evangelifchcs  Krankenhau»  zu  Köln  a.  Rh.    Dcutfche  Bauz.  1900,  S.  277. 

f)  Abteilungen. 

Nafias,  H.  Lts  etllules  cTalUne's  dans  /es  h&pitaux  et  hofpices  au  point  dt  tue  de  l'hygüne.  Revue  d" kygitne 
1889,  S.  309. 

Quenu  Ac  Röchet.  Plan  d  un  nouve.iu  fenice  de  Chirurgie  a  l  hopital  Cochin.  l.e  progi  'es  medical,  Bd.  14 
(1891),  S.  395. 

DaURIAC,  J.  Inauguration  des  nouveaux  pazillons  de  Chirurgie  ä  th&pital  Cochin.  I.e  pregris  tne'Jical, 
Bd.  18  (1893),  S.  422. 

Wolkk,  C.  Die  chirurgifche  Abiheilung  des  ftädlifchen  Krankenhaufes  in  Frankfurt  a.  M.  Ccntralbl.  d. 
Bauverw.  1894,  S.  488. 

Beloüet,  H.    Us  noui-eaux  fervices  de  chirttrgie  de  rhopita!  Cochin.    Revue  d'hygiene  1894,  S.  326. 

Neubau  eines  Kindcrkrankenhaufcs  für  anfteckende  Krankheiten  bei  der  Königlichen  Charitc  in  Berlin. 
Centralbl.  d.  Bauverw.  1S88,  S.  61. 

ChiLtren  ward  of  the  Preshyterian  hofpital,  Philadelphia.    American  architect,  Bd.  24  (1S8S),  S.  76. 

Böttger.  Das  Inftitut  für  Infectionskrankheiten  bei  der  Königlichen  Charitc  in  Berlin.  Klinifches  Jahr- 
buch 1891,  S.  212. 

Siehe  ferner  die  Liitcratur-Angaben  über  »Medicinifche  Lchranftaltcn  der  Univcrfitätcn  (Kliniken)« 
in  Teil  IV,  Bd.  6,  Heft  2  (Abt.  VI,  Abfchn.  2,  C)  diefes  .Handbuches«. 


c)  Kinderkrankenhäufer. 

7«o.  Kinderkrankenhäufer  entftanden  bisher  vorzugsweise  in  gröfseren  Städten  und 

mfi"8'  nehmen  teils  Anfteckendkranke ,  teils  keine  folchen  auf.  Die  zu  ihrer  Ergänzung 
dienenden  Heilanftalten  für  Skrofulöfe  tragen,  wie  die  Kinderkrankenhäufer  an 
Badeorten  mit  fchwefel-  oder  cifenhaltigcn  und  anderen  Quellen,  mehr  den  Charakter 
von  l'flcgcanftalten,  find  daher  an  anderen  Stellen  diefes  > Handbuches«  zu  befprechen. 
(Siehe  Teil  IV,  Halbband  5,  Heft  2,  Abt  V,  Abfchn.  2,  Kap.  2  diefes  »Handbuches«  ) 
Raitc/tfitfs  empfahl  in  grofsen  Städten  1  oder  2  Kinderkrankenhäufer  mit  200 
bis  250  Betten  und  für  fchwer  transportable  Fälle  2  oder  4  mit  10  bis  25  Betten, 
letztere  mit  gut  ausgeftatteten  Ambulanzen  zu  bilden,  da  ein  grofserer  Umfang  die 
Kraft  der  Pflege  im  einzelnen  überfteige.  Auch  Babinsky  hält  diefc  Bettenzahl  für 
nicht  zu  hoch,  wenn  für  die  Innerlich-  und  Aeufserlichkranken  je  ein  leitender  Arzt 
vorhanden  ifts,:). 

»">  Siehe    B^inskv.    Der  ärnliche  Dicnft  und  iiie  Krankenpflege;  im  Kauer  und  Kaifeiin  Fiicdrich-Kinderkranken- 
hiufe  tu  Beilin.    Hy*.  Rundfch.  13,14,  S.  «bi. 
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Die  oberfte  Altersgrenze  bildet  für  diefe  Anftalten  in  Stuttgart  das  16.,  in  ^ 
Dresden,  Leipzig  und  Paris  das  15.,  in  vielen  Kinderkrankenhäusern  das  14.  und  in   der  Kinder 
einigen  das  12.  vollendete  Lebensjahr. 

Die  meiften  Anftalten  auf  dem  Feftlande  gewähren  teils  beftimmungsgemäfs, 
teils  ausnahmsweise  fchon  Kindern  im  1.  Lebensjahr  Zutritt,  von  denen  1892  im 
ElifabethHofpital  zu  Berlin  54,  in  Dresden  und  Budapeft  je  109,  in  Prag  129,  in 
Leipzig  223  und  in  Stuttgart  237  Aufnahme  fanden.  Mehr  als  die  Hälfte  aller  in 
diefen  Anftalten  verpflegten  Kinder  gehört  dem  Alter  von  1  bis  8  Jahren  an.  In 
einigen  Kinderkrankenhäufern  beftehen  befondere  Stationen  für  kranke  Säuglinge, 
deren  Angliederung  auch  Baginsky,  wenn  man  keine  felbftändigen  Anftalten  für  die- 
felben  errichten  wolle,  mehr  empfahl  als  ihre  Verpflegung  in  befonderen  Abteilungen 
allgemeiner  Krankenhäufer,  da  Vorrichtungen  für  die  Milchbereitung,  den  ftarken 
Wäfcheverbrauch  u.  f.  w.  in  anderen  Krankenhäufern  Störungen  hervorrufen 
würden8*8). 

Ueber  die  Verteilung  der  beiden  Gefchlechter  im  Jahre  1892,  fowie  über  die 
Verpflegungsdauer  und  Todesfälle  in  einigen  Anftalten  finden  fich  in  der  1.  Auf- 
lage diefes  Heftes  (S.  774  u.  865)  Ueberfichten. 

Danach  glich  fich  in  einigen  Anftalten  die  Zahl  der  Knaben  und  Mädchen  aus;  in  anderen,  wie 
in  beiden  Berliner  Kinderkrankenhäufern,  Uberwogen  die  erfteren  und  in  Dresden  (Chemnitzerflrafse)  die 
letzteren.  —  Die  Verpflegungsdauer  betrug  in  den  Jahren  1882  und  1892  im  Wiener  Leopoldftädter  Kinder- 
fpital  nur  ]8,«,  beiw.  14,  im  Elifabeth-Kinderhofpital  zu  Berlin  dagegen  18S2:  77,  in  anderen  Jahren  auch 
IOO  Tage.    Wo  viel  Chronifchkranke  behandelt  werden,  kann  fie  viel  höher  rtcigen. 

Eine  beträchtliche  Steigerung  des  Befuchcs  ift  neuerdings  in  den  Polikliniken 
einiger  Kinderkrankenhäufer  eingetreten,  der  in  den  Wiener  Anftalten  in  ungleichem 
Grade  erfolgte. 

Während  er  dort  von  1884  bis  97  im  Kronprinz-Rudolf  Kinderfpital  von  4409  auf  11  118  und  im 
Karolinen-Kinderfpital  von  4788  auf  16  390,  alfo  etwa  auf  das  3\»  fache  ftieg,  wuchs  im  Leopoldftädter 
Kinderfpital  ihre  Zahl  nur  von  8164  auf  9900  an. 
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Abteilungen 


7<<- 
Abteilungen 
für  Innerlich. 

und 
Aeufrerlich' 
kranki 


Die  Zahl  der  Aerzte  und  Pflegerinnen  fteigt  mit  derjenigen  der  Anfteckend- 
kranken.  Im  Kaifer-  und  Kaiferin- Friedrich-Kinderkrankenhaus  hat  man  auf  jede 
Abteilung  von  30  der  letzteren  1  Affiftcnzarzt  gerechnet,  welcher  ihr  ausfchliefslich 
dient.  Dort  genügte  für  5  nicht  infizierte  Kinder  1  Pflegerin;  in  der  Diphtherie- 
abteilung bedurfte  man  zeitweife  für  21;«  bis  3  Kinder  einer  folchen 8S0). 

Aufscr  den  Hauptabteilungen  für  Innerlich-  und  Acufserlichkranke  hat  man  in 
Kinderkrankenhäusern  vor  allem  die  hier  vorzugsweife  herrfchenden  anfteckenden 
Krankheiten:  Diphtherie,  Mafern,  Scharlach,  Keuchhuften  und  Mifchfälle  derfclben 
unter  fich  und  von  den  übrigen  Kranken  abzufondern  und  den  Umfang  diefer  Ab- 
teilungen feflzuftellcn,  über  deren  verfchiedene  Gröfse  in  einigen  Anftalten  die 
umftehende  Ucbcrficht  Auskunft  giebt.  Im  St.  Wladimir-Kinderhofpital  zu  Moskau 
trennte  man  auch  die  Venerifchen  ab.  Ferner  ift  der  Umfang  der  Beobachtungsftation 
und  erforderlichenfalls  der  Säuglingsabteilung  zu  beftimmen. 

Für  die  Abteilungen  der  Innerlich-  und  Aeufserlichkranken  fordert  man  jetzt, 
infolge  der  fehr  anfteckenden  Natur  der  infektiöfen  Kinderkrankheiten,  welche  ein- 
geschleppt werden  können,  die  Ifolierbarkeit  der  Säle,  gleichviel  ob  die  Anftalten 
Anfteckendkranke  ausfchliefsen  oder  aufnehmen.  Rauchfufs  empfahl,  die  Gröfse  der 
Säle  in  Anftalten  für  100  Betten  auf  16  und  8,  für  kleine  auf  8  und  3  bis  4  Betten 
cinzufchränken.  Die  ergänzenden  Einzelzimmer  fiir  Übeln  Geruch  verbreitende,  hoch- 
gradig reizbare,  unruhige,  fchreiende  oder  agonifierende  Kinder  und  für  Zahlende 
follen  nicht  unmittelbar  den  Sälen  angehängt  werden,  um  letztere  fofort  abfperren 
zu  können,  wobei  fie  das  notwendigfte  übrige  Zubehör  und  bei  Stockwerksbauten 
eine  gegen  andere  Abteilungen  und  Gefchofle  abtrennbare  Treppe  behalten  müffen. 
Demnach  würde  fich  ein  folches  Gebäude  aus  einzelnen,  auch  felbftändig  belegbaren 
Abteilungen  zufammenfetzen  müffen,  die  nach  Bedarf  trennbar  und  vereinbar  find. 
Kur  eine  Auflöfung  diefer  Abteilungen  in  Einzelgebäude  war  Rauchfufs  nicht851). 
Im  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich-Kinderkrankenhaufe  zu  Berlin  und  in  den  neuen 
Parifer  Kinderhofpitälern  plante  man  jedoch  getrennte  Bauten  für  die  Innerlich-  und 
Aeufserlichkranken. 

Im  eingefchoffigen  allgemeinen  Krankengebäude  des  St.  Wladimir  Kinderhofpitals  tu  Moskau  wurden 
die  Einzelzimmer  zu  einer  befonderen  Raumgruppe  vereinigt  und  diefe,  wie  die  Säle,  unmittelbar  von 
.tufsen  zugänglich  gemacht  (flehe  Art.  729.  S.  465).  —  Das  letztere  erfolgte  auch  im  St.  Olga-Kinder- 
hofpital  zu  Moskau;  doch  behält  hier  jede  der  vorhandenen  2  Abteilungen  im  Fall  der  Abfonderung  ihre 
Ifotierzimtner;  zum  Obergefchofs  des  Mittelbaues,  wo  u.  a.  das  Zimmer  der  Malron  liegt,  itt  für  diefe 
eine  im  Erdgefchofs  nur  von  aufsen  zugängliche  Nebentreppe  vorgefehen. 

Wo  mehrere  Gefchoffe  vorhanden  find .  hat  man  bcifpielsweife  in  Dresden  (Cheranitzerflrafse\ 
Budapefl  und  Leipzig  die  in  Kopf-  oder  Flugclbauten  angeordneten  Säle  vom  Längsbau  durch  Luftungs- 
llure  getrennt.  In  Dresden  wurden  diefe  Flure  mit  Gaskocher,  Aufwafchvorrichtung  und  fahrbarer  Bade- 
wanne, die  Uber  einem  Abfallrohr  entleert  wird,  ausgeftaltet.  Mit  diefen  Gängen  haben  einerfeits  I  Saal, 
andererfeits  I  Ifolier-  und  1  Wärterinnenzimmer  Thtirverbindung ,  und  eine  folche  Kaumgruppe  läfst  fich 
gegen  den  Längsgang  abfchliefsen.  Doch  find  hier  Treppe,  Abortc,  Aufzüge  und  Badezimmer  für  das 
ganze  Gefchofs  gemeinfehaftlich,  —  Dies  wurde  in  Leipzig  (flehe  Art.  722 ,  S.  460)  durch  Einschaltung 
von  Nebentreppen  verbetTert.  —  Im  Elifabeth-Kinderhofpital  zu  Berlin  find  von  5  nur  die  3  Übereinander 
hegenden  Abteilungen  des  einen  Flügels  abfperrbar.  Jede  befleht  aus  Vorraum,  zwei  Sälen  und  Zubehör. 
Da  fich  der  erftcre  gegen  den  Flurgang  öffnet,  fo  gab  man  dem  einen  anftofsenden  Saal  nachträglich 
unmittelbaren  Ausgang  nach  der  Nebentreppe*5'?. 

Den  Abteilungen  fur  Innerlich-  und  Aeufserlichkranke  hat  man  öfter  einen 


»*»|  Siehe:  Hye   Rundfeh.  18*4.  S.  46j. 

W>)  Siehe:  Ralchfiss,  a.  a.  O.,  S.  505. 
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gemeinfchaftlichen  Tagraum  von  entfprechender  Gröfse  eingefügt,  der  zugleich  als 
Turn-  und  Spielfaal  dienen  follte.  Beffer  ift  es,  den  Turnfaal  vom  Tagraum  zu 
trennen,  wie  im  Plan  des  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich-Kinderkrankenhaufcs  in  Berlin 
und  im  Hdpital  denfants,  Rae  Michel- Bicot  zu  Paris,  wo  er  fich  in  der  chirurgifchen 
Abteilung  befindet.  Sehr  erwünfeht  find  offene  Hallen  zur  zeitweifen  Lagerung 
der  Kinder  im  Freien. 

Im  Berliner  Elifabeth-Kinderhofpital  erhielten  die  beiden  Obergefchoffe  je  eine  Halle  von  ö,«i  m 
Tiefe  und  10.t«b>  Länge  tnil  geöffneter  Front,  in  welcher  1889  die  Kinder  100  Tage  und  Nächte 
lagerten  ***).  —  Im  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich-Kinderkrankenhaus  hat  jede  der  zwei  Hauptabteilungen 
zwei  getrennte  Veranden.  —  In  Dresden,  in  Cöln  und  im  Kronprinz  Kudolf-Kinderfpital  zu  Wien  wurden 
den  Krankenräumen  in  allen  Gefchoffen  ausgedehnte  Veranden  läng»  der  Fronten  vorgelegt. 

Soweit  folche  Räume  gemeinfchaftlichen  Zwecken  dienen  oder,  wie  der  Ope- 
rationssaal, nicht  unmittelbar  zu  einer  Krankenabteilung  gehören,  find  fie  im  Gebäude 
derart  unterzubringen,  dafs  die  volle  Abtrennung  einer  Krankenabteilung  erreichbar 
ift,  ohne  dafs  fich  die  Wege  zu  derfelben  mit  den  Wegen  zu  jenen  allgemeinen 
Räumen  kreuzen. 

Für  Keuchhuftcn,  Syphilis  und  Krätze  hielt  Rauchfaß  Einzelzimmer  oder 
gröfsere,  mit  gleichartigen  Kranken  belegte  Räume  für  genügend.  In  der  St.  Ormond- 
ftrat  zu  London  nehmen  die  letzteren  das  oberfte  Gefchofs  des  Verwaltungsflügels 
ein  (fiehe  Art.  725,  S.  462). 

In  Säuglingsabteilungen  find  zugleich  die  Mütter,  bezw.  Ammen  abzufondern. 

Die  Abteilung  des  St.  Ludvngs-Hofpitals  zu  Krakau  hat  10  Betten  und  IO  Wiegen.  Aufscr  den 
1892  dort  behandelten  256  Säuglingen,  unter  denen  fich  78  gefunde  befanden,  wurden  25  Mutter  und 
86  Ammen  verpflegt  '**).  —  Babinsky  gliederte  in  feinem  Programm  fUr  ein  Säuglingshofpital  die  Kranken 
in  Nichtanfteckende  und  Anfleckende  und  die  erfteren  in  2  Abteilungen  für  folche  mit  Mutter  oder  Amine 
und  in  folche  mit  Schutzvorrichtungen  für  Frühgeborene  (Couveufen);  die  letzteren  bedürfen  Wärterinnen- 
wohnungen. 

Im  Höfilal  den/an/s,  A'ne  Michel-Bitot  zu  Paris,  erhielten  die  innerliche  und  die  äufserliche  Ab- 
teilung je  l  Krippe  (fiehe  Art.  721,  S.  459).  Diejenigen  der  erfteren  Abteilung  nimmt  ein  eigenes  Ge- 
bäude ein  und  enthält  u.  a.  einen  8-Bettenfaal  nebft  4  Einzelzimmern  zur  Abfondening  von  Mutter  und 
Kind  mit  unmittelbarem  Ausgang  in*  Freie,  da  fich  die  Aufnahme  von  Muttern  oft  fchwer  mit  der  Hofpital- 
disziplin  vereinigen  läfst.    Bei  der  Krippe  für  Aeufserlichkraoke,  die  in  deren  Block  liegt,  fehlt  der  Saal. 

Ein  Ifoliergcbäude  ift  auch  in  Anftalten,  wo  keine  Anfteckendkranken  aufge-  7«s 

,  r       .    .  r— -n         -  Abteilungen 

nommen  werden,  für  interne  Palle  notig.  fur 

Je  ein  folches  erhielten  das  Elifabeth-Kinderhofpital  in  Berlin,  die  Anftalten  in  Bafel,  Nottingham,  Aufleckend- 
Aberdeen,  in  der  Gr«it  Ormondjireet  und  das  Eaß  London  ckihhen  hofpital  Shadwtll ,  beide  letztere  zu  kranke. 
London.    In  dem  kleinen  Olga  Kindcrhofpital  zu  Moskau  find  in  der  Beobachtungsftation  nur  4  Betten 
vorhanden,  und  im  Cheynt  hofpital  für  kranke  und  unheilbare  Kinder  zu  Chclfea  ift  die  im  II.  Ober- 
gefchofs  befindliche  Ifolicrftaüon  von    einer  aufsenfeiligen  eifernen  Treppe  zugänglich. 

In  Anftalten,  die  auch  Anfteckende  aufnehmen,  begnügte  man  fich  früher  mit 
deren  Unterbringen  in  einem  Sondergebäude  fur  verfchiedene  derartige  Krankheiten. 

Im  St.  Jofeph-Kinderfpital  tu  Wien  hat  diefes  —  der  ältere  Bau  —  im  Erdgefchofs  mit  dem 
Gebäude  für  die  Innerlich-  und  Acufscrlichkranken  auch  Flurgangverbindung,  und  im  Kinderhofpita!  des 
Prinzen  Pf/er  von  Oldenburg  in  St.  Petersburg  ift  der  dreigefchoffige  Bau  durch  4  Treppen  in  5  Abtei- 
lungen zerlegt. 

Doch  wurde  dies  nach  dem  Vorbild  des  unter  der  Mitwirkung  von  Rauchfuß 
entftandenen  St.  Wladimir  Kinderhofpitals  in  Moskau  verlaffen,  und  man  bringt  jetzt 
thunlichst  die  hauptfächlichen  anfteckenden  Krankheiten  in  Einzelgebäuden  unter. 

Deren  find  in  diefer  AnfUlt  und  im  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich-Kinderkrankcnhaufe  zu  Berlin  4, 


"■'-•'t  Siehe:  Hie  öffentliche  Gefundhcit»  und  Krankenpflege  der  Stadl  Betlin.  Berlin  1(90.  S.  »7. 
>»«)  Siehe    Jahrbuch  der  Kinderheilkunde  Bd.  3S  1.694).  S.  .jg. 
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in  den  2  neuen  P»rifer  Kinderhofpitälern  je  5 ,  in  Leipzig  3  geplant  worden,  bezw.  zur  Ausführung 
gekommen.  Da»  Birmingham  and  Midland  free  hofpital  für  kranke  Kinder  erhielt  2  Scharlach-  und 
1  Diphlheriepavillon ,  das  Stephanie-Kinderkrankenhaus  zu  Budapeft  2  Abfonderungsbaracken ,  und  im 
St.  Annen  Kinderfpital  zu  Wien  wurden  der  neue  Diphtherie-  und  Scharlachpavillon  ohne  innere  Ver- 
bindung zufammengebaut. 

Auch  auf  dem  letzten  internationalen  Kongrefs  für  Hygiene  und  Demographie  zu  Paris  (1900) 
fland  die  Abänderung  Anfteckendkranker  in  Sondergebäuden  für  die  hauptfachlichen  Krankheiten  zur 
Diskuf(ion ,  deren  Ergebnis  war ,  in  der  Kotierung  fortzufahren ,  aber  für  Verbreitung  der  Thatfache  zu 
wirken,  dafs  eine  gut  durchgeführte  Antifeptik  das  hefte  Mittel  zur  Verhinderung  von  Anfteckung  fei'"). 

lieber  die  individuelle  Ifolierung  in  Kinderkrankenhäusern  gehen  die  Anflehten 
der  Aerzte  auseinander. 

Granthtr  begnügte  fich  mit  der  Ifolierung  des  Kranken  innerhalb  der  Säle  von  Sonderpavillons, 
da  Kinderkrankheiten  fich  nicht  durch  die  Luft  verbreiten.  Diefe  Abfonderung  erfolgt  durch  Anwendung 
eines  Drohtgitterboxes  Uber  jedem  Bett,  der  fleh  an  einer  Seite  öffnen  läfst,  oder  durch  mannshohe  Quer- 
wände. Pflegerin  und  Arzt  benutzen  bei  Hilfsleiftungen  und  Unterteilungen  je  I  Leinenmantel,  der  am 
Bettfufs  liegt,  und  desinfizieren  nach  Ablegen  desfelben  die  Hände.  Teller,  Glas  und  Efsbefteck  des  Kranken 
befinden  fich  in  einem  Metalldrahtkorb  auf  dem  Bett  und  werden  nach  der  Benutzung  desinfiziert.  Der 
wafferdichte  Fufsboden  ift  täglich  mehrfach  mit  antifeptifcher  Löfung  aufzuwifchen. 

Roux%ht)  forderte  bei  Anwendung  der  Scruintherapie  für  Diphtheriüfche  zur  llefeitigung  jeder 
Urfache  gegenfeitiger  Anfteckung,  welcher  Kranke  in  Sälen  ausgefetzt  find,  Einzelzimmer  in  den  Anbauten 
des  Diphtheriepavillons  im  Hdpital  des  enfants  malades  und  im  Hhpital  Paßeur  zu  Paris  (flehe  Art.  723, 
S.  461).  Diefe  follten  unter  fich  und  vom  Flurgang  —  der  Ueberwachung  wegen —  durch  Glaswände  getrennt 
werden  und  alles  enthalten ,  was  man  zur  Behandlung  und  Desinfeklion  der  Pcrfoncn  in  dcnfelben  und 
ihrer  Umgebung  bedarf.  Das  Zimmer  ift  an  alle  Leitungen  anzufchliefsen  und  auch  die  verfetzbarc  Bade- 
wanne darin  zu  füllen  und  zu  leeren.  Ein  Glasfchrank  enthält  alles  Gefchirr,  das  Tifch-,  Toilette-  und 
Verbandzeug  des  Kranken.    Die  Glaswände  find  im  Bedarfsfall  weifs  amuftreichen. 

Soll  in  folchen  Ifoliergebäuden  die  Mitabfonderung  des  zugehörigen  Affiftenz- 
arztes  erfolgen,  wie  man  folches  heute  fordert,  fo  würde  feine  Hcttenzahl  iti  einem 
entfprechenden  Verhältnis  zu  feiner  Vollbeschäftigung  ftehen  muffen.  Unterteilt 
man  zwei  oder  mehrere  folche  Bauten,  welche  verfchiedenen  Krankheiten  dienen, 
einem  Affiftenzarzt,  fo  wäre  der  beabfichtigte  Zweck,  Uebertragungen  zu  vermeiden, 
weniger  vollftändig  erreichbar.  Ueber  Ifoliergebäude  für  Diphtherie,  Scharlach  und 
Mafern  fiehe  Kap.  2  (unter  b,  5,  1,  x,  X,  S.  205  bis  214)  und  über  Gefamtanlagen 
von  Abteilungen  für  Kinder  Art.  707  bis  709  (S.  444  ff.)  und  unter  3. 

Abweichend  von  diefer  den  Zwecken  angepafsten  Bildung  von  Kranken- 
abteilungen erhielt  das  Kinderhofpital  Jubilee  childnns  hofpital  zu  Gatcshead  nur  4 
gleich  gebaute  Krankenpavillons,  welche  nach  Bedarf  Verwendung  finden  follen, 
aber  durch  eine  Referveftation  und  den  Operationsfaal  im  Hauptgebäude  ergänzt 
werden.  Jeder  Pavillon  enthält  in  jedem  feiner  2  Gefchoffe  einen  t6-Bettenfaal  mit 
Tagraum,  Spülküche,  Bad-,  Wafch-  und  Aborträumen. 

Die  Aufnahmeräume,  die  Bcobachtungsftation  und  die  Poliklinik  hat  man  nach 
dem  Beifpiel  im  St.  Wladimir  Hofpital  zu  Moskau  öfter  in  einem  Sondergebäude 
vereinigt  (fiehe  Art.  505  u.  360,  S.  292  u.  215).  Einen  getrennten  Beobachtungs- 
block erhielten  das  Hdpital  Troujfeau  und  die  beiden  neuen  Kinderkrankenhäufer 
in  Paris. 

In  den  Polikliniken  haben  fich  trotz  aller  Vorfichtnahmcn  Anfteckungen  ein- 
geftellt,  was  zu  befonderen  Anordnungen  führte. 

Im  Great  Ormondßrett  zu  London  gab  man  den  doppelten  Warteräumen  beträchtliche  Mafse  und 
legte  einen  befonderen  für  Keuchhuften  an. 

•**)  Siehe:  (>*»//<•»  rtndui  dt  caigrts.    Ktvu<  4'hfiiint  1900,  S.  1115  ff.  u.  IUI. 

5;is)  Sithc :  Btttuet.  Service  <fr  In  difhttric  a*x  en/a'iti  maladet.  /.et  neievellet  celtulei  d'i/tlememl.  Kevin 
ShygUme  iS^ft,  S.  30.) 
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In  Rufsland  lfifst  man  möglichft  viele  Aerzte  in  getrennten  Räumen  unterfuchen,  um  den  Aufenthalt 
der  Kinder  im  Warteraum  abzukürzen.  So  find  im  St.  Olga-Kinderhofpital  zu  Moskau  in  der  Poliklinik 
3  Aerzte  für  Innerlichkranke,  I  für  Aeufserlichk ranke  und  I  für  Kontagiöfe  thätig.  —  Bei  Aufteilung 
de*  Planes  für  die  Infektionsabteilungen  im  ll&pital  Troujfeau  zu  Paris  fchlug  zu  demfelben  Zweck  die 
Kommiffion  vor,  die  ZulafTung  möglichft  auf  den  ganzen  Tag  auszudehnen. 

Im  Hopital  denfants,  rue  Michtl-Mzot>  und  im  Hofilal  Paßmr  zu  Paris  ift  ein  befonderes  Gebäude 
für  die  Konfultation  der  Poliklinik  und  der  Aufnahmefuchenden  errichtet.  Am  Eingang  erfolgt  die 
Trennung  der  Aufleckenden,  für  welche  viele  Einzelzimmer  vorhanden  find,  von  den  Nichtanfteckenden, 
und  im  Haufe  find  keine  Krankenräume  vorhanden  (fiehe  Art.  721  u.  723,  S.  459  u.  461). 

In  allen  Bauten,  wo  Anfteckende  verpflegt  werden,  wird  die  Sonderung  der 
Aerzte,  die  man  im  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich-Kinderkrankenhaufc  zu  Berlin 
durch  zweimonatlichen  Wechfel  der  Stationen  erträglicher  für  fie  zu  machen  fucht, 
durch  den  Verkehr  derfelben  im  Leichenhaufe  beeinträchtigt,  wo  die  Aerzte  der 
Ifolierabteilungen  und  der  Poliklinik  ihren  Studien  obliegen  müffen.  —  Im  Hopital 
Troujfeau  zu  Paris  war  daher  für  jede  Ifolierabteilung  ein  kleiner  Leichenraum  geplant, 
von  deffen  Räumen  die  Kommiffion  forderte,  dafs  fie  für  Unterfuchungszwecke  die 
geeignete  Belichtung  erhalten  mufsten.  —  Auch  Baginsky**"1)  wies  darauf  hin,  dafs 
diefer  Verkehr  der  Aerzte  nur  durch  gefonderte  Leichenräume  für  die  Abteilungen 
getrennt  werden  könne. 

Das  F.infchleppen  anfteckender  Krankheiten  durch  Befuchende  hat  man  eben- 
falls zu  beseitigen  angeftrebt. 

Im  Hofpital  für  Anfteckende  zu  Stockholm  wurden  an  den  Eingängen  der  Pavillons  Zimmer  an- 
geordnet, in  denen  eine  Glaswand,  welche  nicht  bis  zur  Decke  reicht,  die  Kinder  von  den  Beziehenden 
trennt.  —  t'zerni  fchlug  vor,  die  kranken  Kinder  erwtlnfchtenfalls  mit  den  Muttern  aufzunehmen,  jeden 
anderen  Befuch  aber  auazufchliefsen.  Derartige  Anordnungen  mufsten  in  allen,  nicht  allein  in  den  Ifolier- 
abteilungen durchgeführt  werden. 

In  dem  kleinen  St.  Olga-Kinderhofpital  zu  Moskau  wurden  auch  die  Woh- 
nungen des  Perfonals  dezentralifiert,  ein  zweigefchoffiges  Beamtenhaus,  ein  Wohn- 
gebäude für  die  Wäfcherinnen  und  ein  drittes  für  den  Kutfcher  und  den  Pförtner 
errichtet.  Aufserdem  beliehen  dort  ein  Wafch-  und  Küchenblock,  ein  Vorratsgebaude 
und  eine  Kapelle.  —  Ob  die  Krbauung  der  letzteren  in  einem  Kindcrkrankcnhaufe 
fich  rechtfertigen  läfst,  erfcheint  mehr  als  zweifelhaft,  da  fich  hier  wiederum  alles 
Perfonal  treffen  würde. 

In  Bremen  ift  auch  eine  Stallung  für  3  Kühe  vorgefehen,  und  auf  den  Wiefen 
des  weiträumigen  St.  Wladimir-Kinderhofpitals  in  Moskau  befteht  gleichfalls  eine 
Milchwirtfchaft. 

Bei  Spielplätzen  oder  Hallen  im  Freien  empfahl  Mi/s  Nightingale  deren  Tren- 
nung für  Knaben  und  Mädchen  und  unter  diefen  für  diejenigen  der  Hautkranken. 

Ueber  die  Korten  einiger  Kinderkrankenhäuser  giebt  die  Zufammcnftellung  auf  ?«7 
S.  454  Auskunft.    Der  Wäfchebedarf  ergab  fich  im  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich- 
Kinderkrankenhaufe  zu  2,««  kg  fur  jeden  Kopf858). 


1)  Offene  Bau  weife. 

Von  den  nachfolgenden  8  Gefamtbeifpielen  für  Kinderkrankenhäufer  gehören  7»» 
5  der  offenen  und  3  der  gcfchloffenen  Bauweife  an.    Die  Anftaltcn  der  erfteren 
Gruppe  für  116  bis  258  Betten  nehmen  Anftcckendkranke  auf.    Im  eingefchoffigen 
Pendlebury  hofpital  war  die  beabsichtigte  Ifolierung  anfangs  unvollkommen,  wurde 

»«)  Si.he    Hyt.  Rundfeh.  1S94.  S.  «6j 
•»)  Skbc  ebendaf,  S.  4N- 
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jedoch  fpäter  durch  Umbau  erreicht.  Das  Hbpital  ruf  Michel- Bizot  zu  Paris  ift 
eines  der  beiden  neuen  Kinderhofpitäler  zu  Paris  mit  reichlichen  Abfonderungsmitteln. 
Im  Kaifcr-  und  Kaiferin-Friedrich-Kinderkrankenhaus  zu  Berlin  wurde  jeder  der 
Blocks  für  anfteckende  Krankheiten  mit  einem  umzäunten  Platz  umgeben.  In  Leipzig 
beruht  die  Anordnung  der  Bauten  auf  Trennung  der  Infektiöfen  von  den  allgemeinen 
Kranken  durch  die  gemeinfehaftlichen  Dienfte ;  diefes  Krankenhaus  dient  auch  Lehr- 
zwecken. Das  Höpital  Paßair  dafelbft  ift  zunächft  nur  für  Diphtherie  beftimmt 
und  deshalb  hier  eingereiht  worden. 

Das  Kinderhofpital  zu  Pendlebury  dient  dem  Sattitary  diftrict  von  Pendle- 
bury  und  Swinton,  liegt  6  km  von  Manchefter  in  erhöhter  Lage,  befitzt  eine  eigene  i 
Ambulanz  für  kontagiöfe  Fälle  und  hat  telephonifche  V erbindung  mit  der  Dispmfary 
für  kranke  Kinder  in  Manchefter,  der  es  zugeordnet  ift  und  welche  auch  zu  Aus 
künften  über  das  Befinden  der  Kranken  feitens  ihrer  Angehörigen  benutzt  wird. 
Keuchhuften  und  Pocken  werden  nicht  aufgenommen.  Der  Plan  ging  aus  einem 
befchränkten  Wettbewerb  hervor.    (Siehe  die  nebenftehende  Tafel.) 

Da»  Gelände  fällt  von  Norden  nach  Süden.  Die  Hauptbaugruppe  befteht  aus  dem  Verwaltung* 
gebäude,  welches  mit  6  Pavillons  durch  gefchlolTene.  mittels  Internen  an  den  Kreuzungen  gelüftete  Gänge 
verbunden  ift ,  hat  weftöftliche  Längsachfe  und  wird  durch  eine  vom  Pförtnerhaus  ausgehende  Gürtel- 
ftrafse  vom  Leichengebäude  und  Wafchhaus  mit  der  Ambulanz  getrennt.  Abzweigungen  diefer  Strafse 
bieten  gefonderte  Zugangswege  zur  Kuchenabteilung  im  Unterbau  des  Verwaltungsgebäudes,  wie  zu  den 
2  für  Nichtanfteckende  und  für  Anfteckende  getrennten  Aufnahmeräumen  am  Verbindungsgang.  Fllr  An- 
fteckende war  das  letzte  Pavillonpaar  beftimmt. 

Im   vorderen   rechtsfeitigen  Pavillon   wurde  der  Unterbau  ftlr  Wohnungen  von  Bedienftelen  ver 
wendet.  —  Im  Wafchhaus  befinden  fich  u.  a.  ein  Raum  für  die  Desinfektion  der  fchmutzigen,  ein  Wafch 
räum   für  infizierte  Wäfche  und  der  Aufbewahrungsort   der  Patientenkleidung.  —  An  das  Leichenhaus 
lind  die  Räume  für  die  Ambulanz  angebaut.  —  Von  dem  Gelände  (•24280<im)  entfallen  für  jedes  der 
168  Beilen  144,soT". 

Bei  diefer  Anordnung  war  die  Perfonaltrennung  ungenügend.  Man  verwendete  daher  nur  den  füd- 
lichen  letzten  Pavillon  für  die  Anfteckendcn  und  den  nördlichen  als  Schlafraum  ftlr  defTen  Pcrfonal ,  gab 
die  Speifen  im  Vorraum  zwifchen  beiden  ab  und  richtete  Tclephonverbindung  mit  dem  Verwaltungsgebäude 
ein.  Aber  das  Perfonal  fpeifte  im  letzteren,  wo  auch  die  Oberpflegerin  ein  Zimmer  hatte.  In  der  Zeit 
von  1877—80  kamen  in  der  nichtanfteckenden  Abteilung  51  Fälle  von  Scharlach  und  7  von  Mafern 
vor,  was  man  diefen  Umftänden  zufchrieb.  Aufscrdcm  wurden  Scharlachkrankc  von  Mafern  und  um 
gekehrt  befallen.  Um  die  Perfonaltrennung  beffer  durchzufuhren,  trennte  man  den  Fever- Pavillon  durch 
eine  Mauer  vom  Längsgang,  baute  zwifchen  feinem  2-Beltenzimmer  und  jenem  einen  Eingangsflur  nebft 
Speifcraum  und  an  feine  Spulktlche  das  Aufnahmebad  an.  Für  die  Wohn-  und  Schlafräume  feines  Per- 
fonals  wurde  im  Anfchlufs  an  das  alte  Aufnahmebad  ein  Blockbau  errichtet,  der  von  aufsen  Zugang  und 
keine  Thtlrverbindung  mit  dem  Längsgang  erhielt'"''1}. 

Das  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich-Kinderkrankenhaus  zu  Berlin  ift  an  der  7>°- 
Ecke   der   Kxcrzier-   und   Reinickendorferftrafse,   im   Norden   der  Stadt,   erbaut  "e*p,el 
(Fig.  373  "")■ 

Auf  dem  Gelände  mit  nahezu  oftweftlicher  Läng.-uchfe  wurde  an  der  Exerzicrftrafse  das  Verwal 
tungsgebäude  mit  den  beiderfeits  errichteten  Blockbauten  für  Innerlich-,  bezw.  Acufserlichkranke  durch 
den  Operations-,  bezw,  durch  den  Turnfaal  und  Terraffen  zu  einer  Baugruppe  verbunden ,  hinter  der  in 
reichlichem  Abltand  die  Abfonderungsgebäude  für  Diphtherie,  Scharlach,  Mafern  und  Keuchhuften  in 
abgetrennten  Gärten  geplant  waren.  Die  3  Bauten  an  der  Reinickendorferftrafse:  die  Poliklinik  nebll 
Kuchenabteilung,  das  Wafchhaus  mit  dem  angebauten  Keffelhaus  und  das  Leichenhaus,  erhielten  gefonderte 
Zugänge  in  der  Einfriedigung. 

Das  Verwaltungsgebäude  und  die  Kopfhäuten  der  Krankenblocks  an  der  Exerzierftrafse  find  drei-, 
die  Übrigen  Teile  der  letzteren  zweigefchoflig.    Letztere  Hohe  erreichen  die  vorderen  Baukörper  der 


•«)  Siehe:  Bvudhtt.  H,<//itati  nnd  ajylu,»,  »f  tht  wart*.  London  «8y3.  Bd.  IV.  Atta».  Taf  6j. 
»«')  Nach  freundlicher  Mitteilung  de«  Herrn  Baurat  Sckmitätn  in  Berlin 
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Vcrteilunc  der  Kranken: 


Blockbau  für  Innetlichkranke   6o  Bctlcn 

Blockbau  für  Acuftcrlichkranke   60  • 

Blockbau  für  Diphthcrickranke  ......  30  • 

Blockbau  (ur  Schailachkranke    ......  30  > 

Pavillon  für  Mafcrnkraukc   30  * 

Uebcrtrag:  aro  Betten 


Uebertraf  :  aio  Betten 

Pavill^  11  für  keuchhuftcnkrankc    .....  jo  » 

Sauglinc^Dation  im  Vcrwaltung>cebaude  t«  • 

Quarantaneftation  in  der  Poliklinik       .    .    .  6 


Inigcfamt    aj8  Betten 
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Höpital  d'etifatits,  Rue  Michd-Bizot  zu  Paris86»). 

1897—99. 

Arch.  :  Maißrafit  £r*  Begtr. 

214  Retten. 

Verteilung  der  Kranken: 

1  Blockbau  für  rardizinifebe  Kranke  ....     48  Bellen  1  Blockbau  für  Zweifelhafte  

1  Blockbau  für  Säuglinge  12      •  3  Doppel  pavillon  9  für  Anflcckendkranki 

1  Blockbau  für  chirurgische  Kranke  ....     48      •  t  Blockbau  für  Anftcckrndkrankc  .    .  . 

10     •  1  Blockbau  für  •  .    .  . 


1  Ifolierbtock  für  • 


ttfi  Hilten 


■  6  Betten 
48  • 
16  • 
16  • 

i,<>  Betten»4»). 
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Ifolicrgcbäude ,  die  Poliklinik  und  das  Leichenhaus,  3  Gefchoffe  das  Wafchhaus.    I  liefe  Gnindrifs-  und 
Höhengliederung  ift  der  AufsenlUftung  förderlich;  doch  wehen  Weflwinde  die  Luft  der  hinteren  Abfun- 
derungsbauten  den  vorderen  zu.    Der  geringflc  Abfland  von  den  Nachbargrundftückcn  betrügt  ll,oon', 
bezw.  8,00 Die  Hauptfronten  der  Bauten  find  nach  Weften  und  Often,  diejenigen  der  Block«  für  Inner 
lieh-  und  Acufserlichkranke  nach  Süden  und  Norden  gekehrt. 


A.  Aufnahm ehaui: 

/.  Pförtner. 
t.  Bureau. 

3.  Aufnahme/immer. 

4.  Wailefoal. 

j.  Kehlkupfzimmcr. 

6  tfolierzimmer. 

7  Hörfaal. 

5.  Kleidcrraum. 
o  Direktor. 

10.  AlftAenzarzt. 

//.  Unterfuchungiziramcr. 

II.  Haupthaui;  C.  Scharlach 
barackc     P.  Mafernbaracki- ; 
£.  Diphtheriehaut: 

Ii  Krankenfial. 

13.  Einzelzimmer. 

14.  Profrflor- 
IJ.  Tagraum. 

16.  Wärterin 

17.  Uperationuimmcr 

15.  Turnzimmer. 

113.  Dampfltrahlrimincr. 
to.  Desinfektion. 

9  Wirtfchafugebaude 

11.  Wafchküche. 
11.  WerkKattc. 
jj.  Walchraum. 

14.  Aufwafchraurn. 
ij  Verwalter. 

io.  Vorrataraui. 

17.  Oberkbchin. 

G.  Le  ichenge  b.iudc  : 

15.  Leichenhalle. 
iq  Diener. 

30.  Desinfektion. 

31.  Aufwafchraurn. 
ji.  Sezierraurn. 

33.  Laboratorium 

34.  Kaninchcnltall. 

Verteilung  der  Kranken: 

Aufnahmegcbaude  (A)       f>  Betten 

Hauptgebäude  {£)  .  .  na  • 
Scharlachbaracke  (C)  .  «3  • 
Maicmbaracke  {D)  ij  • 

Diphtheriehau»  (£)         34  • 


© 


8-- 


Pfe«  375 


i--Ui!;ririiH 


in 


Inigefaml    19B  Betten. 


Vit    -  straiit 
Kinderkrankenhaus  zu  Leipzig'"). 
1892. 
Arch. :  Röfiiach. 


Im  Verwaltungsgebäude    follte    zunächll  eine  Säuglingsfiation  untergebracht  werden.    Ueber  die 
Operationsabteilung  und  die  Ifoliergebäude  fiehe  Art.  523  u.  349  (S.  306  u.  206). 

Die  Poliklinik,  durch  welche  auch  die  gefamte  Krankenaufnahtne  thunlichfl  geleitet  werden  füllte 
ift  ru  diefem  Zwecke  mit  den  Abteilungen  der  Anflalt  telephonifch  verbunden;  der  Pfürlncr  wohnt  im 
Untergefchofs.  Im  Zimmer  rechts  vom  Eingangsflur  findet  die  Vorunterfuchung  der  zugehenden  Kranken 
ftatt;  Verdächtige  werden   von  hier  in  4,    den  Hauptinfektionskrankheiten  entfprechende  Ifolierzimmer 
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vcrwiefen,  die  Unverdächtigen  in  den  Warteraum ,  von  welchem  der  Ordinationsraum  für  Innerlich-  und 
Aeufserlichkrankc ,  nebfl  Dunkelzimmer ,  die  Bade-  und  Aborträume  und  I  Zimmer  für  Patienten ,  welche 
nach  der  Unterfuchung  für  kurze  Zeit  der  Ruhe  bedürfen,  zugänglich  find.  Die  Ifolierzimmer,  in  denen 
die  Aerzte  auch  unterfuchen  können,  haben  Wafferzuführung  und  eigene  Aborte.  Im  Obergefchofs  befinden 
lieh  eine  Quarantineflation  mit  6  Einzelzimmern  nebfl  Schwertern/immer  mit  zwei  Betten  und  aufserhalb 
des  Verfchluffes  diefer  Abteilung  die  Wohnung  des  poliklinifchcn  Affiflenten,  das  Badezimmer  und  der 
Abort.  —  Die  feitlich  angebaute  Küche  hat  mit  dem  übrigen  Gebäude  keine  Verbindung.  Von  ihren 
Anrichteräumen  werden  die  Speifen  nach  den  Klurgängen  im  Untcrgefchofs  der  Bauten  an  der  Exerzter- 
flrafse  gebracht  und  nach  den  Ifoliergebäudcn  auf  kleinen  Transportwagen  befördert.  —  Ueber  dem  Wafch- 


I-'g-  37"- 


Kinderkrankenhaus  zu  Leipzig.  —  Vogelfchauhild  **T  . 


haus  lind  Wohnungen  angeordnet;  am  Keffelhaus  wurden  die  Desinfektionsräume  angebaut,  und  im  Ober- 
gefchofs  des  Leichenhaufes  befinden  fich  2  Räume  für  wifTenfchaflliche  Arbeiten  der  Aerzte.  —  Von  der 
Geländcflächc  (19000*l,n)  entfallen  auf  jedes  der  258  Betten  74lm-  1898  wurde  das  Gebäude,  um  Ver- 
bauung zu  verhüten,  vergrufsert.  —  Da  der  Bau  allmählich  erfolgte,  wurden  im  Wafchhaus  die  Wohn- 
räume zuerfl  für  Vcrwaltungszwecke  u.  f.  w.  benutz*..  Von  den  Ifoliergebäudcn  find  die  beiden  für 
Diphtherie  und  Scharlach  zur  Ausführung  gelangt.  Zu  weiteren  Abänderung*/,  wecken  dienten  vorläufig 
die  beiden  Magnefitbaracken  für  Mafern  und  Keuchhuften,  bezw.  chirurgifche  Zwecke  (fiche  Art.  359  u. 
731,  S.  214  u.  466).    Beabfichtigt  war,  noch  eine  ähnliche  Baracke  für  Säuglinge  zu  errichten. 

Das  Höpital  d'enfants  an  der  Riw  Michel-Bisot  zu  Paris  ift  ruckwärts  von  der 
Rite  des  Marque(tes%  feitlich  von  Xachbargrundftücken  begrenzt;  doch  wurde  an  der 
linken  Seite  ein  Verbindungsweg  zwifchen  beiden  Strafscn  gelaffcn.  Der  Plan  ging 
aus  einem  Wettbewerb  hervor  'Fig.  374 Hü*). 

»«»)  VM  -Kepr.  nach:  L  B.  I.'kifil.il  d'enfanii  ät  U  Rh*  Mick/lBitct    L*  evnJtructivH  meätrmt  1B99    99.  Taf.  87. 
Ebendaf.  S.  (60  wird  der  Cefamthelag  tu  130  Bellen  angegeben,   wobei  die  Abteilung  für  Aeuf«erlichkranke  zu 
74  Helten  (S.  461!  Berechnet  ilt  gegen  «B  -  10     5.8  Bellen,  die  ("ich  ergeben,  wenn  man  den  Belag  des  WeftflügeU  oben,  der 
ahnliche  Einteilung  wie  unten  haben  Coli  (S.  476),  gleich  letzterem  annimmt. 

Nach  freundlicher  Mitteilung  de*  Herrn  Architekten  Itaural  Ro/thach  in  Leipzig. 
**•)  Fakf.-Repr.  nach:  Leipzig  und  feine  Bauten.    Leipzig  1&92     S.  114. 
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Das  Gelände,  deffen  Längsachfe  von  Oft  nach  Well  gerichtet  ifl,  fteigt  nach  der  Rne  dts  Mar- 
qtuttts  I0,*»m  =  6  auf  100™-  In  der  vorderen  Baugruppe  liehen  hinter  dem  von  der  Poliklinik  und  dem 
Direktorhaus  flankierten  Verwaltungsgebäude  links  die  Abteilung  der  Innerlichkranken  mit  der  Säuglings- 
Aation ,  rechts  diejenige  für  Aeufserlichkranke  mit  einem  Pavillon  fdr  feptifche  Fälle  und  das  Haus  der 
Internen,  in  der  Mitte  die  allgemeinen  Dienfle  und  das  Küchengebäude.  Die  hintere  Hälfte  nimmt  die 
Abteilung  für  Anflcckendkranke  ein ,  zu  welcher  I  Beobachtungsbtock ,  4  durch  Gänge  unter  fich  und 
mit  einem  Blockbau  ftir  das  Perfonal  verbundene  Krankengebäude  und  I  Diphtheriepavillon  gehören. 
Die  Höfe  des  Leichcnhaufes  und  des  Stallgebäudes  nebfl  der  Desinfeklionsabteilung  an  der  Fut  da 
Mitrqutttct  haben  nach  diefer  Strafse  Ausfahrt. 

Von  den  Rauten,  deren  Längsfeiten  infolge  ihrer  meift  von  Nord  nach  Süd  gerichteten  Längsachfen 
brfonnt  find,  erhielten  nur  die  allgemeinen  Dienfle,  der  Kopfbau  des  Diphtherie-  und  der  oftweftliche 
Flügel  des  Slallgebäudes  3,  die  Hauptblocks  für  Innerlich-  und  Aeufserlichkranke,  das  Wohnhaus  für  das 
I'erfonal  der  AnAeckendkranken  und  der  übrige  Teil  des  Diphtheriehaufes  2  GefchofTc.  Der  AblUnd 
der  Krankenbauten  von  den  Nachbargrenzen  beträgt  mindeflens  13.  derjenige  des  Beobachtungsblocks  von 
der  gegenüberliegenden,  einzigen  Küchenausgabe  [ig)  filr  Anfleckende  und  Nichtanfteckendc  II"»;  die  Ab- 
teilung der  letzteren  liegt  zwar  tiefer,  aber  doch  unter  den  wefllichen  Winden. 

Die  Poliklinik  betreten  die  Kinder  von  aufsen  / ;  ein  Guardian  s  verweifl  fie  in  das  Unter- 
fuchungszitnmer  j.  Anfleckende  gelangen  von  hier  in  einzelne  Wartezellen  6  —  deren  Vorraum  Ausgang 
nach  dem  Krankenhaus  hat  — ,  Nichtanfleckende  in  den  grofsen  für  Innerlich-  und  Aeufserlichkranke 
geteilten  Wartefaal  und  aus  diefen  zum  Flurgang  des  Verwaltungsgebäudes,  nn  dem  l  Zimmer  für  Zahn- 
leidende 16,  1  Verbandraum  rj,  das  Zimmer  des  Chirurgen  /j  nebfl  Operations-  und  Ruheraum  13  und  iS 
und  das  Arztzimmer  11  liegen.  In  feinem  Mittelflur,  wo  eine  kleine  Apotheke  9,  andererfeits  die  Bureaus 
u.  f.  w.  angeordnet  find,  erfolgt  die  Verabfchicdung  nach  aufsen  /  oder  die  Uebcrwcifung  in  das  Kranken- 
haus —  Ueber  die  Säuglingsfiat ionen  liehe  Art.  714,  S.  451.  Im  Blockbau  der  Aeufserlichkranken 
find  aufser  dem  Saal  4  Ifolienimmer ,  in  feinem  MittelflUgel  ein  Turnzimmer  9  und  ein  Tag-  und  Spiel- 
raum 10,  Uber  letzteren  die  Operationsabteilung  angeordnet.  Der  Blockbau  für  Seplifchkranke  erhielt 
eine  eigene  Operationsabteilung  6  und  7,  das  Diphtheritishaus  eigenen  Aufnaheneraum  7,  fqwie  ein 
bakteriologifche5  Laboratorium  4 ;  die  Abteilung  für  Anflcckendkranke  hat  eigene  Zugänge  für  die  Litern 
der  Kinder  g.  —  Im  Gebäude  für  die  allgemeinen  Dienfle  enthält  die  linke  Seite  die  Apotheke ,  die 
rechte  die  Wäfchcnicdcrlagc,  und  im  Küchcngebämle  iS  fpcifl  das  Perfonal.  Ein  Wafchhaus  ifl  nicht 
vorgefehen. 

Von  der  Geländefläche  (18  500 V*)  entfallen  auf  jedes  der  214  Betten  86  oder  bei  einem  Belag 
mit  230  Betten  je  80  «J™. 

7»  Das  Kinderkrankenhaus  zu  Leipzig  liegt  im  Orten  der  Stadt ,  auf  einem  aus 

"y't[  den  Grundftucksbeftänden  des  St.  Johanncs-Hofpitals  überwiefenen  Gelände  an  der 
Oftftrafse,  10  Minuten  von  den  klinifchen  Lehranftalten  entfernt,  denen  es  unterteilt 
ift.  Die  rückwärtige  Strafse  trennt  das  Gelände  von  den  Gleifen  des  FJlcnburger 
Bahnhofes  und  die  Schwarzenbergftrafse  von  einem  Schulhausgrundftück,  welches 
jedoch   nur   in   feiner   vorderen   Hälfte  an   der  Oftftrafse   bebaut   (Fig.  375  u. 

Die  Längsachfe  des  Grundflückes  ifl  von  Süd  nach  Nord  gerichtet.  Das  Aufnahmegebäude  an  der 
PlaUmannftrafse  vermittelt  den  Zu-  und  Ausgang  aller  Kranken  und  Genefenen.  Ein  Gitter  zwifchen 
diefem  und  dem  dahinter  gelegenen  Wirtfchaftsgebäudc  an  der  Schwarzenbergflrafse  trennt  die  im  Haupt- 
gebäude untergebrachten  Abteilungen  der  Innerlich-  und  Aeufscrlichkranken  von  der  aus  3  Doppelpavillons 
für  Scharlach ,  Diphtherie  und  Mafern  beliebenden  Ifolierabtcilung ,  in  deren  nordwefllichen  Ecke  das 
Leichenhaus  liegt.  Die  Höhengliederung  der  Bauten  zeigt  das  Schaubild  in  Fig.  376.  Bei  diefer  An- 
ordnung erfcheint  das  Hauptgebäude  durch  Lage  und  Entfernung  vor  der  Luft  der  Ifolierabteilung 
gefchüUt. 

Im  Aufnahmegebäude  find  die  Aumahmcräumc ,  die  Poliklinik,  der  Hörfaal  für  die  Studierenden 
und  im  Übergefchofs  eine  Beobachtungsflation  vereinigt.  Die  Aufnahmefuchenden  und  die  Befucher  der 
Poliklinik  betreten  die  grofsc ,  mit  Glasdach  und  I.üftiingsjaloulien  verfehene  Vorhalle,  wo  zur  Zeit  der 
Poliklinik  die  Kinderwagen  halten.  Nicht  infizierte  Kinder  paffieren  rechts  die  Aufnahmeränme  und  werden 
von  hier  durch  einen  feitlich  offenen  Gang  zum  Hauptgebäude  gebracht.  Für  Anfleckende  dienen  die 
2  Wartezimmer  links  am  Ausgangsilur  von  der  Vorhalle  zur  Ifolierabteilung.  Den  übrigen  Teil  der 
linken  nördlichen  Seite  nimmt  die  Poliklinik  für  Nichtanfleckende  ein.    Der  Weg  der  Studierenden  zum 
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Auditorium  geht  durch  die  füdlich  am  Gebäude  befindliche  Pforte  in  der  Einfriedigung;  fie  betreten  den 
Hörfaal  an  feiner  Oftfeite  unter  dem  Podium  der  Sitze ,  haben  zur  Ifolicrabteilung  nur  unter  Leitung  des 
klinifchen  Lehrers  Zutritt  und  verlaffen  diefe ,  ohne  zu  den  nicht  infizierten  Kranken  zurückzukehren.  — 
Im  Obergefchofs  find  aufscr  der  Bcobachtungsftation  noch  5  Einzelzimmer  und  l  Baderaum  vorhanden. 

Im  Erdgefchofs  des  Haupt 
F'ß-  377'  gebäudes    fetzt    fich   der  vom 

Aufnahmehaus  ausgehende  Ver 
bindungsgang  fort,  an  deffen 
Seite  der  Operationsrautn  nebft 
einem  Kuhezimmer  liegen.  Im 
L  Obergefchofs  enthält  diefer 
Flügel  wie  gegenüber  einen  Saal. 
Der  im  II.  Obergefchofs  ge- 
legene dient  als  Wohnung  für 
die  Pflegerinnen. 

Die  Luftungsflure  zwifchen 
den  Flugelbauten  und  dem  Längs 
trakt  ermöglichen  den  Zutritt 
zu  allen  Sälen  und  die  Neben 
treppen  ihre  Abänderung  im 
Fall  einer  Infektion,  zu  welchem 
Zweck  der  Luftungsilur  am  Längs- 
flur  und  diefer  zwifchen  Neben- 
treppe  und  Badezimmer  Thürab- 
fchlufs  erhielt.  Bei  den  füdlichen 
Sälen  kann  auch  das  Badezimmer 
mit  abgefondert  werden;  doch 
ift  das  Übrige  Zubehör  neben 
der  Haupttreppe  nur  doppelt 
vorhanden.  Letzterer  gegenüber 
liegen  im  Erdgefchofs  ein  Turn 
faal,  im  I.  Obcrgefchufs  Zimmer 
für  2  Affiflenten  und  die  Oberin. 

Im  Wirtfchaftsgebäude  find 
an  der  Str^fie  die  Ktichenabtei- 
lung  mit  getrennten  Speifcnau« 
gaben  für  das  Hauptgebäude  '.in 
die  Ifolierabteilung,  an  der  Welt 
feite  das  Wafchhaus  angeordnet. 
Im  Obergefchofs   befinden  fich 
Wohnungen  der  Bedienfleten  uml 
ein  Trockenboden.  —  Bezüglich 
der  Kaumcinteilung  in  den  Ifo 
lierpavillons,  deren  Aerzte  und 
Wärterinnen  im  Diphtheriehaufe 
wohnen,    bezw.  fchlafen,  fiehe 
Art.  350  u.  355  (S.  208  u.  211). 
—  Im  Huf  des  Leichengebäudes 
wurde  ein  Kaninchenflall  einge- 
baut. —  Von  der  Geländefläche  (.S000lm)  entfallen  auf  jedes  der  198  Betten  40.4»  t». 

Das  Hopital  Pafteur  zu  Paris,  für  Anwendung  der  Serumtherapie,  liegt  auf 
dem  Gelände  des  Inftituts  Pafteur  an  der  Rue  dt  Vaugirard,  ift  von  einer  nicht 
genannten  Dame  geftiftet,  entftand  unter  Mitwirkung  von  Duclaux  und  Rohx  und 
wurde  zunächfl  für  Diphtherie  beftimmt  (Fig.  377  H6*). 


■  •  «  4  s  • 
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Mfital  Pafteur  in  Paris  »••). 
1900. 

Arch. :   F.  Martin. 
Belag:  *  X  58  ■  "6  Betten. 


7»3 
Beifpicl 
V. 


•*»)  Fakf.-Rcpr.  nach:  Maktin,  M     Ukt-filal  Paftatr     Revut  d'hygitnt  1900,  S.  636. 
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An  der  Strafse  flehen  rechts  das  Gebäude  für  die  Konfulution,  links  dasjenige  für  die  Verwaltung 
mit  der  Arztwohnung,  auf  dem  rückwärtigen  Teil  2  Krankenblocks,  an  der  Nachbargrenze  links  die  all- 
gemeinen Dienfle  mit  der  Küche,  der  Desinfektion,  dem  Wafchhaus  u.  f.  w.,  rechts  das  Leichenhaus.  Alle 
Bauten  find  durch  unterirdifche  Gänge  verbunden. 

Im  Wartefaal  des  Konfullationsgcbäudcs  verweift  ein  Arzt  Anflcckcnde  in  eine  der  6  Ifolierzellcn 
links,  andere  in  den  Raum  für  Innerlichkranke,  in  das  Verbandzimmer  oder  in  eines  der  3  behufs  voll- 
ftändiger  Unterfuchung  mit  Retten  ausgeflutteten  Käutne ,  die  auch  ermöglichen  füllen,  Nichtanfteckende 
einige  Stunden  !>eobachtcn  zu  können.  Walch-  und  Badezimmer  und  1  Laboratorium  ergänzen  diefc  Ab- 
teilung. Im  rückwärtigen  rechten  FlUgel  liegt  eine  Uber  den  Hof  von  aufseu  zugängliche  Kapelle  ncbfl 
Aufbahrungsraum.  In  den  Obergefchoffen  befinden  fich  befondere  Konfultationsräume  fUr  Augen-  und 
Halskranke,  1  Zimmer  für  Photographie,  die  Apotheke  und  Wohnungen  des  Perfonals.  —  Anfteckend- 
kranke  werden  im  Konfullationsgcbäudc  eingekleidet  und  im  Bett  durch  die  freie  Luft  oder  die  unter- 
lrdifchen  Gänge  zu  den  Krankengebäuden  gebracht. 

In  den  letzteren  enthält  jedes  der  2  GefchofTe  12  Einzelzimmer  (fichc  Art.  715,  S.  452)  und 
l  Rekonvaleszentcnfaal  für  12  Betten.  Die  Gruppe  der  erfleren  ifl  durch  Luftungsgänge  von  den  Kopf- 
bauten, je  2  Krankenzimmer  find  unter  fich  und  vom  Mittelgang  durch  Glaswände,  die  Zimmerpaare 
durch  Hohlwändc  getrennt,  und  im  Obergefchofs  wurde  diefem  Trakt  jederfeits  ein  Balkon  vorgelegt. 

In  den  Hohlwänden,  in  welchen  zur  Heizung  erwärmte  Luft  zirkuliert,  liegen  auch  die  Abluftrohre 
mit  elekirifchen  Afpiratoren  und  alle  Leitungen,  die  fo  angeordnet  find,  dafs  Ausbefferungen  u.  f.  w.  vom 
Keller  oder  von  aufsenfeitigen  Hohlthüren  aus  erfolgen  kann. 

Im  II.  Obergefchofs  des  kleineren  Kopfhaucs  befindet  fich  die  Wohnung  eines  Internen  ,  in  dem 
des  grofseren  5  2-Bettenzimmer  zur  Abfondcrung  von  Kindern  mit  der  Mutter  oder  dergl.  -  Beim  Ver 
laffen  der  Anftalt  paffieren  die  Gencfenen  ein  Ausgangszimmer,  wo  fic  wieder  eingekleidet  werden. 


2)  Gefchloffcnc  Bauweife. 

7»«  Die  3  Beifpiele  für  gefchloffene  Bauweifc  ftellen  Anflalten  dar,  welche  bei 

1  ebetficht  faTeT  Planung  keine  Anfteckendkranken  aufnehmen  follten.  Die  zwei  grofseren  in 
London  und  Bradford  erhielten  je  ein  Ifoliergebäude.  Das  kleine  Frankfurter  Kinder- 
krankenhaus wurde  ohne  ein  folches  geplant.  Das  auf  ganz  beschränktem  Gelände 
errichtete  Londoner  Krankenhaus  und  dasjenige  in  Bradford  find  nach  dem  Typus 
von  Doppelfaal  bauten  mit  drei,  bezw.  zwei  Gefchoffen  errichtet.  Die  Frankfurter 
Anftalt,  ein  Saalbau,  dient  nur  einem  Gefchlecht. 

7»5  Das  Hofpital  für  kranke  Kinder   an  der  St.  Onnondftrett  in  Bloomsbury, 

fcvi W  London  (Fig.  378  *G9),  fteht  auf  dem  Gelände  des  alten  Hofpitals,  kehrt  diefer  StraLse 
die  rechte  Kingangsfront ,  dem  Poivis  place,  an  deffen  anderer  Seite  das  National 
hofpital  für  Paralytifche  nebft  dem  Homeopatluc  hofpital  liegen,  den  Doppclfaalbau 
zu  und  wird  rückwärts  vom  Gelände  des  St.  Johns  and  Elizabeths  hofpital  begrenzt, 
kam  aber  teil  weife  in  veränderter  Geftalt  zur  Ausfuhrung. 

Der  Doppclfaalbau,  deffen  Längsachfe  von  Sudweften  nach  N'ordoften  gerichtet  ift,  füllte  zu- 
nächft  unter  Erhaltung  der  alten  Bauten  an  der  Grrat  Oi mondjlrttt  erbaut  werden,  um  den  Betrieb 
der  Anftalt  nicht  zu  unterbrechen.  Dicfcr  Teil  erhielt ,  wie  im  Plan  auch  der  Kopfbau ,  3  GefchofTe. 
Die  Säle  liehen  nur  1 7 m  von  den  gegenüberliegenden  Krankenhäufcrn  ab;  der  Kopfbau  fliefs  ruckwärt» 
an  die  Xachbaranftalt,  und  der  2  gefchoffigc  Ifolicrblock  nebft  der  Lekhcnahtcilung  fchiofs  das  Gelände 
am  anderen  Ende  ab,  deffen  nordoflliche  RUckfeitc  nur  gegen  unbebautes  Hinterland  freilag.  Von  diefeti 
Kauten  wurde  blofs  der  Doppclfaalbau  für  90  Betten  ausgeführt,  deffen  ober  II  es  Gcfchofs  in  kleinere  Kranken- 
räume zerlegt  werden  folltc  und  deffen  hohes,  an  beiden  Längsfeiten  um  Saaltiefe  vorfpringendes  Sockel- 
gefchofs  vorn  die  Kuchenabteilung  nebft  dem  Wartcraum  für  neue  Patienten ,  unter  den  Sälen  und  rück- 
wärts die  ausgedehnten  Räume  der  Poliklinik  enthält.  In  letzterer  betreten  die  Kranken  jederfeits  von 
aufsen  einen  grofsen  Warteraum  unter  dem  Krankenfaal,  gelangen  von  da  in  ein  l'nterfuchungszimmcr  und 
ti  inn  in  den  zweiten  Wartefaal  vor  der  Apotheke ,  von  welchem  ein  im  erften  abgetrennter  Gang  wieder 

*»")  N.'ch:  CkiUnni  ktftital  Grta!  Or„t>*d  ßr«t.    BuiUtr,  BU.  30  fi?7»).  S.  6«,  67. 
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nach  aufsen  fuhrt,  fo  dafs  die  Wege  der 
Ein-  und  Ausgehenden  bis  außerhalb  der 
Anftalt  getrennt  bleiben.  —  Ucber  der 
Kapelle  liegen  in  den  Obcrgefchoffen 
Ar/t-  und  Beamtenräume. 

Der  Ifolierblock  wurde  auf  2  4  Bet 
tenzimmer  nebfl  Zubehör  in  jedem  Ge- 
fchofs  eingefchränkt,  wodurch  feine  Tiefe 
nur  knapp  bis  zur  Rückwand  des  Doppel- 
faalbaues  reicht,  von  dem  er  13  m  abfteht. 

In  dem  weit  unter  feiner  Umgebung 
ausgedehnten  Sockelgefchofs  befinden  fich 
feine  eigene  Küche  und  die  SchlafrSumc 
feines  Perfonals.  Die  Pflegerinnen  des 
Doppelfaalbaues  fchlafen  am  Powisplatz 
gegenüber  dem  Hofpital  und  haben  unter- 
irdifche  Verbindung  dahin. 

Der  alte  Teil  an  der  St.  Ormond 
firtet  fiel  erfl  1890.  An  feine  Stelle  trat 
ein  4-gcfchoffiger  Saalbau  mit  eigenem 
Zubehör  nebfl  Treppe,  der  rückwärts  bis 
zur  Grenze  reicht ,  vorn  halbkreisförmig 
gefchlofTen  ifl  und  mit  dem  Doppelfaal- 
bau  durch  einen  Zwifchenbau  mit  glei- 
cher Gefchofseinteilung  wie  diefer  ver- 
bunden ifl. 

In  diefen  Neubauten  enthält  das 
Sockelgefchofs  l  Raum  für  einfache  Ope 
rationen  und  I  befonderen  Wartcfaal  für 
Kcuchhuflenfalle,  der  Saalbau  im  Erd- 
gefchofs  Verwaltungsräurae,  in  einem 
Zwifchengefchofs  Speife-  und  Verfamin- 
lungsräume  der  Pflegerinnen,  die  Schlaf, 
räume  der  Lady  Jttpointtndcnt \  der  l.ady 
fiufUs  wie  der  Schweflern,  im  1.  und  II. 
Obcrgefchofs  je  einen  23-Bettenfaal ,  im 
III.  einen  13- Betten  faal  fttr  Keuchhuften, 
ein  3-Bettcnzimmer  für  befondere  Fälle 
und  in  der  Manfarde  Schlafräume  für 
weibliche  Bedienfletc ,  der  Zwifchenbau 
in  jedem  Gefchofs  cm  6-Bettenzimmer. 
Der  Saalbau  flcllt  fomit  eine  Erweite- 
rung um  62,  der  Zw  ifchenbau  eine  folche 
um  18  Betten  dar,  und  der  Gefamtbelag 
der  Anftalt  betrug  nach  Bürdet!  (1893) 
214  Beilen  ""*). 

Das  Kinclerhofpital  zu  Brad- 
ford,  an  der  Ecke  des  St.  Mary  s  **\\\, 


»:»)  Siehe  :  The  ko/j>i!al  for  fick  childrrH, 
Gr  tat  Omtmd  flrtet.  Ntxu  JuMtr  ming :  Bmit- 
4,r,  Bd  j8  (.890),  S.  So.  -  Dafelbft  wird  der 
Belag  der  IcUten  Neubauten  ,  einfeh:  Vtrande 
Hingen  am  Nordende  dei  II  ObeigefchoCTet  im 
Hauptbau,  tu  89  Betten  angegeben.  —  Der  jetzige 
Lageplan  der  Anftalt  findet  Heb  in:  Bibdktt, 
a.  a.  0.,  All»«.  Tut.  60. 
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road  und  des  privaten  Welbury  Drive,  wurde  zunächft  nur  für  60  Betten  aus- 
geführt (Fig.  379  871)- 

Auf  dem  langgeflreckten   Grundftück  mit  nahezu  weftoftlicher  Längsachfe  fetzt  fich  die  Bau- 
gruppe nach  dem  Plan  au»  dem  Hauptgebäude,  zwei  heiderfeits  mit 


Fig.  379- 
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bundenen  Saalbauten  und  einem  rückwärtigen  Anbau  für  die  Poliklinik  zufamraen.    In  der  nordöfUschen 
Ecke  liegen  das  Leichen-  und  das  Wafchhaus.    Die  Säle  ftehen  öftlich  12,t»  und  an  den  anderen  Seiten 
10,4«  m  von  den  GrundftUcksgrenzen  ab;  ihre  Befonnung  wird  durch  die  Kreisform  unterftutzt  s7').  Haupt 
gebäude  und  Poliklinik  erhielten  in  der  Einfriedigung  am  St.  Afatys  read 
und  am  Privatweg  getrennte  Zugänge. 

Im  Erdgefchofs  des  r lauptgebäudes  haben  die  L'nterfuchungszimmer  mit 
der  von  aufsen  zugänglichen  Poliklinik  im  Anbau  Verbindung.  Der  als  Schlaf- 
zimmer bezeichnete  Kaum  enthält  hier  2  Ifolierbetten  wie  im  I.  Obergefchofs. 
In  letzterem  befinden  fich  die  Schlaf-  und  Wohnräume  der  Angeftellten  und 
Uber  der  Poliklinik  ein  6-Bettenfaal  für  Ifolicrzwecke ,  der  durch  einen  ge- 
deckten Gang  mit  dem  Hauptbau  verbunden  ifl.  —  Von  den  Saalbauten  wurde 
zunächft  nur  der  weltliche  errichtet ;  feine  AufsenlUftung  leidet  durch  die 
Lage  der  Anbauten  am  Gang.  Die  hier  befindliche  Wendeltreppe  führt  zu 
dem  auf  dem  Dach  angeordneten  Tagraum.  Von  der  Geländefläche  (3304  <lm) 
entfallen  auf  jedes  der  geplanten  MO  Betten  3(Hm< 

Das  kleine  Clementinenhofpital  für  Madchen  zu  Frank- 
furt a.  M.,  eine  Stiftung  der  Freifrau  Karl  von  Rotltfcltild^ 
liegt  in  einem  Gartengrundftück  am  Bornheimer  Landweg 
auf  der  Höhe  des  Röderberges  und  wurde  unter  Mitwirkung 
von  Barry  geplant. 

Die  Anftalt  befteht  aus  dem  zweigcfchoffigen  Hauptgebäude  (Fig.  380  8:1) 
und  einem  Nebenbau  für  die  Wafch-  und  Leichenabteilung.  Das  erftere  ent- 
hält im  Obergefchofs  eine  ebenfolche  Krankenabteilung  nebft  einem  2-Betten- 
zimmer  und  einem  kleinen  Feftfaal,  im  Dach  Wirtfchafuräume  und  Zimmer 
für  das  Dicnftpcrfonal,  im  Keller  die  Küchenabteilung. 


•"l  Nach    Building  mrzat.  B<i.  56  (iJHgl,  S.  aiu  u.  »11 

»'*)  Der  I-ageplan  findet  fich  in:  BiRDrTT,  a   a.  O..  Ata«,  T»f  64. 

»»;  Nach    Frankfurt  a.  AI  and  feine  Bauten.    Frankfurt  a.  M    18S6.    S.  i6j. 


'IMO  Gr. 
Clcmentincn-Kindcr 
hofpital  für  18  Betif-n 
zu  Frankfurt  a.  II.»»*). 

•873-75- 
Arch.:  Mylim  ö-  Bl**lfikii. 
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3)  Abteilungen. 

Von  den  folgenden  3  Beifpielen  ftellt  das  erfte  eine  Station  für  Innerlich-  und 
Aeufserlichkranke  dar.  Das  zweite  Beifpiel  betrifft  die  Ifolierabteilungen,  welche 
im  Hdpital  Troujfeau  geplant  waren;  das  dritte  einen  Ifolierblock  für  Aeufserlich- 
kranke im  Kaifer-  und  Kaiferin-Friedrich-Kinderkrankenhaufe  (fiehe  auch  Art.  708 
u.  709,  S.  444). 


l-'iK-  3Si 

V  r  :  t  c  1  1  11  :i  g     (Icr  Konica 

.1  S.ilc  mit  je  Ultimum      .     .     «S  lWlI-n 

k':mifnr':).->u  t;nl   >l 


7«8. 
Ueberfichr. 


r.r.tHM.,. .........        _.  —f. 

Station  Ulr  Innerlich-  und  Avuf-i-rlichkr.inkc  im  Si.  Wl.ulinur 
Kirulcrh-.tyir.il  zu  Moskau  •»*:. 
1S76. 

A:  .!,       '  .«•«(.< 

Das  Gebäude  für  die  Innerlich-  und  Aeufserlichkranken  im  St.  Wladimir 
Kinderhofpital  zu  Moskau  follte  4  trennbare  Abteilungen  enthalten  und  war  unter 
Mitwirkung  von  Rauchfufs  geplant  (Fig.  38 1  87*). 

Der  Bau  hat  altfeitige  Befonnung,  da  feine  Achfe  von  Südweflen  nach  Nordoften  gerichtet  ifl. 
Nur  der  Längstrakt,  einfchliefslich  beider  Treppen,  erhielt  ein  Obergefchofs  fUr  die  Wohnung  der  Direktrice 
nebft  Wäfcheniederlage  und  für  die  Schlafräume  des  Warteperfonals. 

Das  Gebäude  erhielt  aufser  dem  Eingang  zur  Haupttreppe  4  Zuginge:  am  Kopf  bau,  am  Flurgang 
des  Längstraktes  und  beiderseits  des  Tagraumcs.  Von  dem  3-fach  vorhandenen  Zubehör  kann  man  die 
Raumgruppe  twifchen  der  Flucht  der  kleineren  Krankenzimmer  und  dem  nächften  Saal  im  Fitigelbau 
entweder  den  erfteren  oder  dem  letzteren  zufchlagen ,  fo  dafs  jede  der  4  Abteilungen  im  Infektionsfall 
abtrennbar  ifl,  was  bei  der  Lage  der  Treppen  fich  auch  durch  das  Mitabfchciden  von  Perfonal  im  Ober- 
gefchofs unterfttttzen  läfst.  —  Das  Gebäude  wurde  noch  durch  eine  Sommerbaracke  für  16  Betten  ergänzt. 

Im  Höpital  Troujfeau  (früher  Ste.- Enge  nie)  zu  Paris  waren  unter  Mitwirken  der 
Societe  de  medecine  publique  auf  dem  rückwärtigen  Teil  des  bis  zur  Rue  du  Fan- 
bourg  Saint- Antoine  reichenden  Grundftückes  Abteilungen  für  Anfteckende  geplant 

(Fig.  382«'*). 


»'«»Nach:  Ghiiikk.    N»u«re  Kraiikcnhaiifer.    Wien  1879     S.  186. 

»«)  Nach:  Martin,  A.  J.    Rafifiert  /ur  un  frcj.t  dt  <*nftructi«»  dt  /t.mctt  di/,Um,nt  ä  r  htfital  Tr,uffta-<  /.lit 
d'mnt  ttmmi/ßtm     Rtvm  d'hygitnt  »887,  S  toSa. 
Handbuch  der  Archiuklur.    IV.  5,  a.    <j   Aull  ■  3° 


730 
IWifpiel 
X 


Digitized  by  Google 


< 


466 


7J« 

Iteifpiti 

X! 


_ 

'  [  r 

] 

-l  1 

1  - 

'ilOOO  w-  Cr. 

Plan  für  die  Erweiterung  de* 
llopital  Troujfcau  zu  Pari»***). 

Arch. :  Grandjtitqiut, 
Konfultation.   t.  Interne,  g.  Leichenbau«. 


Auf  dem  Gelände  verbindet  ein  von  Sudorten  nach  Nord-  Fig.  382. 

werten  verlaufender  Mittelweg  den  alten  bebauten  Teil  des 
Hofpitals  mit  dem  Eingang  an  der  A'ue  du  Faubourg  St.-Antoint, 
wü  die  Konfultationsräume ,  unter  deren  Eingangshalle  das  Zu- 
rechtweifen  der  Anfteckendkranken  durch  einen  Internen  erfolgen 
follte,  und  das  Leichenhaus  mit  Ausgang  zur  Strafsc  ge- 
plant waren.  In  den  beiden  Höfen  hinter  den  Strafscnbauten 
folgten  ein  Beobachtungsblock  und  andererseits  vom  Mittelweg 
das  Haus  der  Internen.  Den  Übrigen  quadratifchen  Platz  dei 
Geländes  nehmen  die  Abteilungen  für  Diphtherie,  Mafcrn,  Schar- 
lach und  Keuchhurten  ein,  deren  Hofe  mit  Mauern  abgegrenzt 
werden  Tollten.  In  jedem  Hof  flehen  die  Krankenhauten  frei, 
ein  Wohngebäude  ftlr  das  Perfonal  an  der  Seitengrenze  des 
Grundflückes  und  3  Ein-  und  Ausgangsgebäude  am  Mittelweg. 
Im  kleinen  Pavillon  der  letzteren  follte  die  Empfangnahme  der 
Speifen  und  die  Reinigung  der  Transportgefäfse  mit  kochendem 
Wärter .  im  linken  das  Kleiderwechfeln  und  das  Reinigen  des 
ärztlichen  Pcrfonals,  der  Eleven  und  der  Patienten,  im  rechten  das 
Gleiche  für  die  Übrigen  Angefteilten  erfolgen.  An  das  rechte  grenz- 
ten Räume  lür  den  zugleich  der  Nachbarabteilung  dienenden  Dcs- 
infektionsofen,  für  die  desinfizierte  Patientcnkleidung  und  zur  Be- 
handlung von  Leichen.  Die  Krankengebäude  enthielten  getrennte 
Säle  für  Knaben  und  Mädchen  (liehe  Art.  347  u.  356,  S.  206 
u.  211);  doch  waren  die  beiden  grofseren  für  Diphtherie  und 
Mafern  wegen  Platzmangel  als  gefchlolTene  Baugruppen  geplant. 

Die  II  Einzelzimmer  des  Beobachtungspavillons  erhielten 
gegen  den  Mittelgang  verglafle  Wände  und  aufsenfeitig  Zugang 
unter  einem  Glasdach.  Die  Eingangsbauten  am  Mittelweg  haben 
denfelben  Zweck  wie  in  den  grofsen  Abteilungen. 

Im  Konfuhaiionsgebäude  follten  fich  die  Kranken  nie  in 
grofscr  Zahl  anfammeln  können  und  der  Dienft  während  des 
gröfsten  Teiles  des  Tages  gehandhabt  werden ,  damit  unmittel 
bar  die  Auswahl  erfolgen  könne. 

Nach  diefetn  Plan  entfielen  von  der  Grundftücksfläche 
('25  500<^^,)  auf  jedes  der  vorhandenen  105  Betten  242 «im .  Da  auch  hierbei  gefchloflene  Krankengcbäudc 
nicht  vermieden  werden  konnten  und  die  Anlage  einer  fanitären  Gürtelzonc  entbehren  mufste,  rtellte  die 
Kommiffion  anheim,  das  Gelände  nur  einer,  zwei  oder  drei  Krankheiten  anflatt  vieren  zu  widmen,  die 
Abteilung  für  Keuchhurten  wegzulaflen  und  befonders  für  Diphtherie  zu  forgen,  die  nahe  der  Bevölkerung 
eine  Heilftätte  haben  müffe. 

Nach  dem  Frogrts  medna/*1*)  beftanden  die  Ifolicr- 
abteilungen  190O  noch  im  Hofpilal  aus:  dem  alten,  dafelbft 
feit  1879  befindlichen  Pavillon  Brttonntau  für  52  Diphtherie- 
betten, dem  neuen  Scharlachpavillon  (liehe  Art.  356,  S.  2 Ii), 
einem  1889  errichteten  Gebäude  für  53  Mafernkranken- 
betten  mit  Ifolicrzimmern  für  alle  komplizierten  Fälle, 
einem  1892  erbauten  Bcobachtungspavillon  mit  16  Betten 
und  aus  einer  Keuchhuftenableilung  für  einfache  und  kom- 
plizierte Fälle  bei  Knaben  und  Mädchen. 

Die  Abfondcrungsbaracke  für  chirurgische 
Zwecke  im  Kaifcr-  und  Katferin-  Friedrich- 
Kinderkrankenhaus  zu  Berlin  wurde  von  Vir- 
dunv  geftiftet  (Fig.  383  87 7). 


Verteilung  der  Kranken 
J.  Bcobachlungipavillon  mit   .    .      n  Hellen 
j   Abteilung  Tür  Mafcrn  mit   .    .      jo  » 
6   Ableitung  für  Keuchhuflen  mit  30 


7.  Abteilung  für  Scharlach  mit 
S.  Abteilung  für  Diphthetie  mit 
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Baracke  für  19  Aeufscrlichkrankc  im  Kaifer- 
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Arth  :  Koktmttt. 


*  »)  Siehe:  Hefitaux.    Li  prstm  miduml,  Bd.  28  flyoo-ll),  S.  314 

M1J  Nach    5t  14 OH,  S.    Die  neuen  Magnefitbaracken  im  Kaifcr-  und  Kaifcrin  Friedrich  Kinderkrankenhaus  Berliner 
klin.  Wochfchr.  1894,  S.  1»:. 
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Die  Krankenräume  find  hier  derart  angeordnet,  dafs  lle  in  3  Abteiinngen  getrennt  werden  können, 
wenn  man  die  Thtiren  vom  6  Bettenfaal  zu  den  beiden  Endabteilungen,  die  eigenen  Zugang  von  aufsen 
haben ,  fchliefst.  Die  letzteren  erhalten  dann  eigene  Wärterin.  Zu  dem  für  alle  Abteilungen  dienenden 
Zubehör  gehören  hier  ein  Operationsraum  und  ein  Arztzimmer. 
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d)  Abfonderungskrankenhäufer. 

Von  einer  zu  weitgehenden  Zerfplitterung  der  Pflege  in  Sonderkrankenhäufern 
für  einzelne  innere  und  äufsere  Leiden,  wie  fie  namentlich  in  England  um  fich 
sonder-  gegriffen  hatte,  ift  man  neuerdings  auch  dort  zurückgekommen.  Mouat  halt  eine 
laufe"  derartige  Trennung,  wo  die  allgemeinen  Krankenhäufer  in  Einzelgebäude  zerlegt 
find,  welche  die  Abfonderung  von  Krankheiten  für  eine  befondere  Behandlung 
ermöglichen,  im  allgemeinen  nicht  für  erforderlich,  läfst  jedoch  das  Ausfeheiden  von 
Krebskranken  und  Lungenfchwindfuchtigen,  wegen  ihrer  langdauernden  Pflege,  zu, 
wo  nicht  wiffenfehaftliche  Studienzwecke  die  Aufnahme  derfelben  in  die  allgemeinen 
Anftalten  nötig  machen,  billigt  auch  die  Errichtung  von  Sonderkrankenhäufern  für 
Leidende,  deren  Behandlung  hervorragend  grofse  mechanifche  Gefchicküchkeit 
verlangt. 

Anftalten  der  letzteren  Art,  die  Spezialärzte  erfordern,  find  jetzt  auch  bei  uns 
in  Gcftalt  von  Privatkliniken  zahlreich  entftanden.  Auf  alle  derartige  Anftalten 
näher  einzugchen,  würde  den  Rahmen  diefes  Heftes  überfchreiten.  Die  darin 
befprochenen  allgemeinen  Gefichtspunkte  und  die  in  Teil  IV,  Halbband  6,  Heft  2 
(Abt.  VI,  Abfchn.  2,  C:  Medizinische  Lehranftalten  der  Univerfitäten)  diefes  »Hand- 
buches* noch  zu  erörternden  befonderen  Erforderniffe  der  betreffenden  Abteilungen 
werden  genügen,  derartige  Anftalten  auf  Grund  der  im  Einzelfall  für  diefelben  auf- 
zufallenden Programme  unter  Berückfichtigung  der  zu  verpflegenden  Gefellfchafts- 
klaffen  zu  planen.  Auch  werden  einige  folcher  Sonderheilanftalten  im  nächftfolgen 
den  Heft  diefes  »Handbuches*  befprochen  werden. 

Hingegen  bedarf  die  Anordnung  der  Abfonderungshäufer  für  Anfteckendkrankc 
mit  den  dazu  gehörigen  Nebenanlagen,  wegen  ihrer  Wechselbeziehung  zu  den 
allgemeinen  Krankenhäufern,  weiterer  Befprechung.  Um  zu  viele  Unterabteilungen 
zu  vermeiden,  find  in  folgendem  nur  unter  1  die  fur  dauernde  Zwecke  benutzten 
Abfonderungshäufer  und  unter  2  die  fur  vorübergehende  Verwendung  erbauten 
zufammengefafst  worden,  denen  unter  3  ergänzende  Anlagen  folgen. 

1)  Dauernd  benutzte  Krankenhäufer  für  Anfteckendkrankc 

73j  Die  Krankheiten,  für  welche  früher,  ihrer  Anfteckungsgefahr  wegen,  Abfonde- 

rungshäufer errichtet  wurden,  waren  Ausfatz,  Peft,  Pocken,  Cholera,  Flecktyphus 
und  gelbes  Fieber.  Neuerdings  hat  man  in  England  eine  derartige  Abfonderung 
auf  Scharlach,  Diphtherie,  Typhus  und  alle  anfteckenden  Krankheiten  ausgedehnt, 
welche  dort  die  allgemeinen  Krankenhäufer  nicht  aufnehmen.  Andererfeits  ift  die- 
felbe  auch  für  Mafcrn  und  Lungenfchwindfucht  empfohlen  worden. 

Sonderkrankenhäufer  für  Ausfätzige  und  Lungenkranke  find  als  Pflcgcanftaltcn 
auszubilden,  letztere  werden  im  folgenden  Heft  diefes  »Handbuches«  behandelt. 
Die  Erfahrungen  bei  Bekämpfung  der  anderen  genannten  Krankheiten  haben  zu 
den  verfchiedenften  Zeiten  zu  Beftrebungen  gefuhrt,  fchon  bei  ihrem  erften  epidemi- 
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fchen  Auftreten  AbfonderungskrankenhäuSer  zur  Verfugung  zu  haben.  Die  hierfür 
eingefchlagenen  Wege  waren  dreifacher  Art. 

Das  I.  (altefte)  Syftem  befteht  in  der  dauernden  Erhaltung  eines  Krankenhaufes 
für  epidemifche  Krankheiten.  Solche  Anftalten ,  die  meift  infolge  von  Epidemien 
entftanden,  follten  nach  Erlöfchen  derfelben,  wenn  ihr  baulicher  Zuftand  und  die 
örtlichen  Verhältniffe  dies  geftatteten,  für  ein  Wiederauftreten  der  betreffenden 
Krankheit  brauchbar  bleiben ;  fie  find  in  ihrer  baulichen  Anlage  nur  für  eine  Krankheit 
beftimmt  und  bieten  Sicherheit  gegen  eine  Uebertragung  von  anderen  anfteckenden 
Leiden  auf  ihre  Infaffen,  im  befonderen  auch  für  ihre  Rekonvaleszenten.  Gegen 
diefelben  fpricht  ihre  Koftfpieligkeit  infolge  zeitweifer  Nichtbenutzung,  die  Not- 
wendigkeit, im  Bedarfsfalle  ftets  eine  neue  Verwaltung  zu  organifieren ,  und  die 
Unmöglichkeit,  ein  gefchultes  Perfonal  für  Epidemien  zu  bilden.  Auch  leiden  die 
maschinellen  und  anderen  baulichen  Einrichtungen,  wenn  fie  nicht  dauernd  benutzt 
werden.  So  hat  man  in  einigen  Gegenden  folche  Sonderhofpitaler  nur  für  Pocken 
erhalten ,  in  anderen  diefelben  je  nach  Bedarf  vorübergehend ,  teilweife  oder  ganz 
für  die  Behandlung  einer  anderen  epidemifch  auftretenden  Krankheit  oder  gleich- 
zeitig für  mehrere  folche  benutzt  oder  fie  zur  Bekämpfung  der  endemifchen 
anfteckenden  Leiden  und  auch  fchliefslich  für  allgemeine  Kranke  verwendet,  wie 
das  ftädtifche  Krankenhaus  in  Moabit,  dasjenige  an  der  Zülpicher  Strafse  in  Cöln 
und  das  Alexander-Barackenkrankenhaus  in  St.  Petersburg. 

Das  II.  Syftem  entftand  in  England.  Man  wollte  den  Schwierigkeiten,  welche 
fich  der  Erhaltung  eines  Epidemiehofpitals  und  eines  gefchulten  Perfonals  entgegen- 
stellten, durch  Erbauung  von  Doppelhofpitälern ,  deren  eines  für  Pocken,  deren 
anderes  für  Fieberkranke  dienen  follte,  begegnen,  wie  im  Stockwell  und  im  Homerton 
hofpital  zu  London.  Die  Benutzung  derfelben  für  Pocken  fcheiterte  jedoch  an  ihrer 
Lage  inmitten  dichter  Bevölkerung,  was  zur  Verweifung  diefer  Kranken  auf  die 
Pockenfchiffe  am  Long  Reach  und  ihrer  Rekonvaleszenten  in  das  Zeltlazarett  zu 
Darenth  (48,3  km  von  London)  führte.  Hingegen  wurde  diefes  Syftem  in  anderen 
Orten  wieder  aufgenommen,  wie  im  Belviderc  hofpital  zu  Glasgow,  das  fich  aus 
einem  Fever  hofpital  für  390  und  einem  Pocken  hofpital  für  150  Betten  zufammen- 
fetzt,  denen  nur  das  Ke (Tel haus  gemeinschaftlich  ift. 

Das  III.  Syftem  beruht  auf  Errichtung  kleiner  Krankenhäufer  fur  die  erften 
Fälle  bei  drohenden  Epidemien,  welche  man  in  nicht  epidemifchen  Zeiten  dauernd 
für  die  Behandlung  endemifcher  anfteckender  Krankheiten  benutzt,  aber  fo  anlegt, 
dafs  fie  bei  der  Gefahr  des  Auftretens  einer  epidemifchen  Krankheit  Sofort  erweite- 
rungsfähig find.  Diefe  Anftalten  follten  alSo  die  dauernd  in  Betrieb  befindlichen 
Stämme  für  gröfsere,  durch  vorübergehende  Krankenunterkunftsmittel  auszudehnende 
Epidemiekrankenhäufer  bilden,  wie  das  Blegdam- Hofpital  zu  Kopenhagen  und  viele 
kleinere  Fever  hofpitals  in  England. 

Da  auch  diefes  Mittel  im  Fall  von  Epidemien  bei  fpäterem  dauernden  Ausbau 
und  vollem  Belag  Solcher  Anftalten  mit  endemifchen  anfteckenden  Kranken  verfagt, 
hat  man  vorgeschlagen,  mehrere  diefer  Behelfe  unter  fich  oder  mit  anderen  vor- 
übergehend zu  errichtenden  Krankenhäufern  wenigstens  infoweit  zufammenwirken 
zu  laffen,  daSs  die  nötigen  Räume  zum  Zweck  der  Vorbeugung  einer  Ausbreitung 
der  Krankheit  und  zur  erften  weiteren  Krankenunterkunft  vorhanden  find. 

Auf  dem  Wiener  Kongrcfs  für  Hygiene  und  Demographie  (1887)  forderten  Böhm  dauernde  Ifolier- 
fpiläler  fUr  Pocken  und  vorübergehende  für  Cholera,  Soren/en  ein  PrSventivhofpiUl  kleineren  Umfange« 
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für  Pocken  und  Cholera  und  ein  grofses  für  Scharlach,  Diphtherie  u.  f.  w.,  welch  letzteres  bei  Epidemien 
zu  räumen  ift,  Fttix  ein  Hofpital  for  eine  infektiöfe  Krankheil  und  ein  zweites  für  mehrere  derfelben. 

Aufser  derartigen  Krankenhäufern ,  welche  zugleich  eine  erfte  Hilfe  bei 
Epidemien  bieten  Tollten,  find  auch  Anftalten  entftanden,  die  von  vornherein  voll 
ausgebaut  wurden,  für  alle  Kranken  anfteckender  Art  dienen  und  hauptfachlich  eine 
fchnelle  Abfonderung  derfelben  von  ihren  Wohnungen  ermöglichen  follen,  um  der 
Weiterverbreitung  der  Anfteckung  dort  Einhalt  zu  thun,  wo  keine  Sicherheit  für 
genügende  Trennung  der  Kranken  von  den  Gefunden  innerhalb  der  Wohnung  vor- 
handen ift.  Auf  diefcs  Ziel,  welches  fchon  Zückert  vorfchwebte  (fiehe  Art.  15, 
S.  9),  find  die  neueren  Begebungen  zur  Erbauung  von  Abfonderungskrankenhäufern 
überall  mit  gerichtet.  Die  hierbei  hauptfachlich  zu  berückfichtigenden  Krankheiten 
hängen  von  ihrem  endemifchen  Auftreten  am  Ort  ab. 
734-  Durch  den  Umfang  ihres  Auftretens  wird  einerfeits  die  Fürforge,  welche  man 

in  den  vorhandenen  allgemeinen  Krankenhäufern  für  die  Bekämpfung  anftecken- 
krankc.  der  Krankheiten  getroffen  hat,  und  andererfeits  die  Zahl  der  Betten  beeinflufst,  die 
eine  Bevölkerung  in  Sonderkrankenhäufern  für  Anfteckendkranke  bedarf.  Sie 
erreicht  die  gröfste  Höhe,  wo  man,  wie  in  England,  diefe  Krankheiten  in  den  all- 
gemeinen Krankenhäufern  vollftändig  ausfchliefst. 

In  London  verfügt  der  Sfetropolitan  afylum  board  Uber  6  Ältere  Hofpit&ler  zu  Hampftead  (NW.), 
Stockwell  (SW.),  Homerton  (O.) .  Deptford  (SO.),  Fullharo  (W.)  und  Tottenham  (N.)  mit  zufammen 
2503  Betten  und  über  die  3  neuen  Hofpitilcr  zu  Graveney,  Lewishain  und  Shooter's  Hill  für  1 556  Betten. 
Hierzu  kommen  350  auf  den  Pockenfchiffen  am  Long  Kcach,  ferner  187a  für  Rekonvaleszenten  im  Hofpital 
zu  Winchmore  Hill  und  im  Lager  zu  Darenth  und  318  für  Zahlende  im  London  ftvtr-  und  im  Smallpcx 
and  vaccination  hofpital,  fo  dafs  in  I/ondon  6599  Betten  für  Anfteckendkranke  vorhanden  find. 

In  Wien  enthalten  die  grösseren  Epidemiehofpitaler  in  der  Triefter-  und  in  der  Engerthftrafse  zu- 
fammen 460,  die  beiden  Notfpitäler  in  Meidling  und  Hernais  122,  alle  4  Anftalten  fomit  583  Betten. 

Für  Paris,  wo  die  Errichtung  kleiner  Ifolicrhofpitaler  für  einzelne  Krankheiten  1884  nach  Vaillant* 
Vorfchlag  angeregt  wurde,  waren  1888  nach  Chaultmps  Bericht  zur  Befeitigung  der  Pockenabteilungen 
in  St.  Antoine  und  St. -Louis  2  Pockenhofpitälcr  mit  je  75,  zufammen  150  Betten  im  Nordoften  und  Süden 
der  Stadt ,  die  auf  den  doppelten  Belag  erweiterungsfähig  find  ,  und  gegebenenfalls  1  Rekonvaleszenten- 
hofpital  für  300  Betten  zu  Cretctl,  I  Mafernhofpital  in  Tory  für  80,  1  Diphtheriehofpital  für  ebenfo  viele 
transportable  Kranke  bei  Bicctre  und  1  folches  nebll  Kinderfchule  fUr  Grind  u.  f.  w.  zu  Creteil  geplant. 

Für  England  fehätzte  Thorne-Thornc  auf  dem  VII.  internationalen  Kongrefs 
für  Hygiene  und  Demographie  zu  Wien  (1891)  den  Bedarf  an  Betten  zu  i  auf 
1000  Einwohner;  doch  fei  er,  wo  gute  Gebäude  und  häusliche  Pflege  vorhanden 
find,  geringer  als  in  Fabrik-  und  Kohlendiftrikten.  Das  Healhcoie  hofpital  zu 
Leamington  wurde  zu  i  Bett  auf  2000  Einwohner  berechnet. 

Die  Verpflegungsdauer  betrug  beifpielsweife  im  Smalipox  and  fever  hofpital 
zu  Glasgow  38.«  und  im  London  fever  hofpital  (für  Zahlende)  42,«  Tage, 
"s  Pißor  und  Aldwinckle  empfahlen,  die  Gröfse  folcher  Krankenhäufer  nicht  über 

300,  Felix,  nicht  über  500  Betten  auszudehnen.  Diefe  Höchftbeträge  find  vermutlich 
cinfchlicfslich  einer  etwa  möglichen  Erweiterung  zu  verftehen.  Von  den  Londoner 
Hofpitalern  hat  dasjenige  zu  Stockwell  mit  360  Betten  den  geringften,  das  Park 
hofpital  zu  Hithergreen  mit  548  den  gröfsten  Belag;  erfteres  war  jedoch  urfprünglich 
nur  für  102  Betten  erbaut.  —  Ueber  den  Umfang  anderer  Anftalten  fiehe  die 
Zufammcnftellung  auf  S.  472.  Die  kleinften  Infektionshofpitäler  in  England  für 
8  Betten  find  ftets  für  Erweiterung  geplant.  Die  Zahl  der  in  dauernd  errichteten 
Krankengebäuden  vorhandenen  Betten  ift  jedoch  meift  gröfser,  da  fie  für  ganze 
Gruppen  von  Oertlichkeiten  dienen  follen. 


Digitized  by  LiOOQle 


47i 


Bei  Bemeffung  der  Grundftücksgröfse  ift  zu  berückfichtigen ,  dafs  bei  diefen 
Anftalten  die  eingefchoffige  Bauweife  vorwiegt.  Krankengebäude  mit  zwei  GefchoflTen 
haben  nur  einige  englifche  Infektionshofpitäler ,  im  befonderen  jene  in  London,  wo 
man  andererfeits  in  den  neuen  Krankcnhäufcrn  auch  die  allgemeinen  Dienfte,  im 
befonderen  die  Wohngebäude,  dem  zahlreichen  Perfonal  entfprechend,  in  viele 
Einzelgebäude  zerlegte.  Wenn  dann  noch  Platz  für  eine  geplante  Erweiterung  zu 
fichern  ift,  fo  erklärt  fich  die  verhältnismäfsig  grofse  auf  i  Bett  entfallende  Grund- 
ftücksfläche,  wie  fie  die  in  der  Ueberficht  auf  S.  333  angeführten  und  die  im  vor- 
liegenden Abfchnitt  zu  befprechenden  Beifpiele  zeigen. 

Die  Zahl  der  Abteilungen  und  ihrer  Betten  hängt  von  derjenigen  der  abzu-  ;j6 
fondernden  Krankheiten  und  der  für  diefe  wiederum  bedingten  Ifolier-  und  Beob-  Ab,*',an*en 
achtungsbetten  ab. 

In  den  3  neuen  Londoner  llofpilälern,  welche  vorzugsweife  für  Scharlach,  Diphtherie  und  Enteric- 
fieber beftimmt  find,  wurden  die  letzteren  beiden  in  einer  Hauptabteilung  zufammengefafst. 

Das  Verhältnis  der  Bettenzahl  in  diefen  beiden  Hauptabteilungen  zufammen  gegenüber  derjenigen 
in  den  Ifoliergebäuden  ift  im  Brook  ho/pital  464:24.  im  Park  h>fpital  488 : 60  und  im  Grave  fevtr 
ho/fiial  464  :  56- 

Wo  die  Ifolierabteilungen  den  einzelnen  Krankenabteilungen  oder  Gebäuden 
angcfchloffen  werden,  ift  nur  die  Bettenzahl  für  die  ßeobachtungsftation  gefondert 
feftzuftellen.  Für  die  Unterabteilungen  ift  zu  beftimmen,  ob  die  Rekonvaleszenten 
zu  trennen,  wie  viele  Betten  für  Zahlende  zu  rechnen  find  und  wie  grofs  der  Belag 
in  den  Sälen  für  die  verfchiedenen  Krankheiten  fein  foll. 

Im  Park  hojpital  wurden  die  $48  Retten  auf  nicht  weniger  als  108  Abteilungen  verteilt,  von  denen 
48  für  Scharlachkranke,  34  fttr  Diphtherie  und  36  für  Ifolierzwecke  beftimmt  find. 

Die  englifchen  Ifolierhofpitäler  fttr  Landdiftrikte  und  kleinere  Städte  find  für  I,  2  oder  mehr  Krank- 
heiten berechnet ,  pflegen  aber  im  Verhältnis  zur  vorläufigen  Heltenzahl  mit  Ruckficht  auf  eine  fpätere 
Erweiterung  bei  Epidemien  in  Ifoliergebäuden  mehr  Betten  vorzufehen ,  welche  in  anderen  Zeiten  fttr 
Zahlende  mit  verwendet  werden. 

Oft  hat  fich  die  urfprüngliche  Beftimmung  der  Abteilungen  verändert,  und 
ihre  Grenzen  verfchoben  fich  je  nach  Bedarf.  Im  Inftitut  für  Infektionskrankheiten 
zu  Berlin  (fiehe  Art.  704,  S.  442)  fand  keine  Vorherbcftimmung  derfelbcn  ftatt. 
Man  fuchte  eine  Ifolierung  diefer  Raumgruppen  für  beliebige  Verwendbarkeit  durch 
Anordnung  verfchiedener  Krankenraumgröfsen  mit  dem  nötigen  Zubehör  zu  fichern. 

Auf  die  neuen  Typen  der  Londoner  Hofpitälcr  des  Metropolitan  afylum  board  737 
find  die  Unterfuchungen  der  Commifßon  for  fmallpox  and  fever  hofpitals  von  Ein-  Blumen, 
flufs  gewefen,  welche  im  Fullham  hofpital  gefonderte  Eingänge  für  die  Lieferanten 
und  Kranken  und  im  Homerton  hofpital  forderte,  dafs  die  Beamtenwohnungen  und 
Vorratsräume  an  den  von  aufsen  zugänglichen  Grundftücksgrenzen  liegen  follten; 
hier  ordnete  man  am  Haupteingang  auch  einen  Wartcraum  für  Befuchende  an. 

Dies  führte  im  Brook  hofpital  und  in  einigen  anderen  englifchen  Infektions- 
hofpitälern  zur  Anordnung  eines  Doppeleinganges  für  die  reine,  bezw.  unreine  Seite 
und  zu  entfprechender  Gruppierung  der  dahinter  liegenden  Bauten.  Im  Park  hofpital 
begnügte  man  fich  mit  einem  Eingang  und  einer  Gürtelftrafse  für  die  alleinige 
Zufahrt  zu  den  allgemeinen  Dienftcn  und  Krankenabteilungen. 

Als  rein,  fomit  zu  diefer  Seite  der  allgemeinen  Dienfte  gehörig,  betrachtet 
man  in  England  die  Verwaltung,  die  Küche  und  die  Wohngebäude  aller  Angeftelltcn, 
alfo  auch  des  Krankenperfonals.  Zu  den  unreinen  Räumen  gehören  unter  anderem 
die  Desinfektionsräumc ,  das  Wafchhaus  und  die  Ambulanzftation  (fiehe  Art.  775), 
die  man  in  den  kleineren  Anftalten  oft  in  einem  Nebengebäude  vereinigt. 
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Bei  Beurteilung  diefer  Art  von  Trennung  ift  zu  erwägen,  dafs  in  den  kleinen 
englifchen  Infektionshofpitälern  das  ganze  Perfonal  im  Verwaltungsgebäude  wohnt, 
mit  welchem  die  Küche  verbunden  wird.  Aber  auch  wo  für  das  Perfonal  eigene 
Wohngebäude  vorhanden  find,  wie  im  Brook  kofpi/al,  wohnt  das  ganze  für  die  ver- 
fchiedenen  Krankheitsabteilungen  erforderliche  Perfonal  auf  der  reinen  Seite.  Gemcin- 
fchaftliche  Wohngebäude  mit  Speifcräumen  für  das  Krankenperfonal  und  die  Nähe 
derfelben  bei  denjenigen  des  Küchen-  und  Verwaltungsperfonals  fetzen  in  der- 
artigen Anftalten  die  jedesmalige  gründliche  Desinfektion  des  Perfonals  bei  dem 
täglich  mehrmaligen  Verlaffen  der  Krankenabteilung  voraus,  deren  Ueberwachung 
befonders  bei  den  Wärterinnen  kaum  durchzuführen  ift.  Mehr  Sicherheit  bietet 
jedenfalls  das  Wohnen  des  Krankenperfonals  in  den  Krankengebäuden ,  wie  im 
Blegdam-Hofpital  und  in  anderen  Ifolierkrankenhäufern  oder  doch  wenigftens 
innerhalb  der  Abteilungen,  wenn  dem  Gefüh1  der  Vcreinfamung  vorgebeugt 
werden  mufs. 

Als  rein  kann  man  auch  das  Verwaltungs-  und  das  Küchengebäude  nur  dann 
gelten  laffen,  wenn  zwifchen  beiden  und  den  anderen  Teilen  des  Krankenhaufes 
kein  unmittelbarer  Perfonenverkehr  ftattfindet.  In  St.-Louis  zu  Paris  war  die  Küchen- 
abteilung durch  eine  Schleufe  vom  übrigen  Hofpital  getrennt  und  unmittelbar  von 
aufsen  zugänglich  (flehe  Art.  8,  S.  7).  In  ähnlicher  Weife  hatte  man  im  Cholera- 
hofpital  an  der  Erikaftrafse  zu  Eppendorf  den  Verkehr  der  Küche  mit  dem  Perfonal 
des  Hofpitals  zu  trennen  gefucht  (flehe  Art.  767). 

Die  Aufnahme  der  Kranken  erfolgt  im  Blegdam-Hofpital  zu  Kopenhagen  in 
einer  abgefonderten  Abteilung  des  Verwaltungsgebäudes  und  in  den  neuen  Londoner 
Infektionshofpitälern  in  den  2  Aufnahmeblocks  der  beiden  Hauptabteilungen.  In 
Budapeft  beftehen  keine  Aufnahmeräume;  die  Kranken  werden  am  Eingang  der 
Anftalt  geprüft  und  unmittelbar  zu  den  Sälen  gebracht.  Am  Haupteingang  find 
auch  die  Desinfektionsvorrichtungen  für  alle  Perfonen  anzuordnen,  welche  die  Anftalt 
verlaffen  wollen  und  mit  Perfonen  und  Dingen,  die  als  unrein  gelten  können,  zu 
thun  hatten,  foweit  dies  nicht  in  den  Abteilungen  erfolgt. 

In  Stockholm,  wo  das  Perfonal  in  den  Krankengebäuden  fchläft,  hat  man  auch 
diefen  Bauten  eine  reine  und  eine  unreine  Seite  gegeben.  Der  Eingang  zur  erfteren 
dient  nur  den  Perfonen  der  allgemeinen  Dienfte,  einfchliefslich  Wärterinnen  und 
Atrzte,  der  rückfeitige  zum  Einbringen  der  Kranken  und  für  die  Rekonvaleszenten. 

Bezüglich  der  Bau-  und  Einrichtungskoften  einer  Anzahl  von  Ifolierkranken-  »«• 
häufern  giebt  die  nebenftehende  Ueberficht  Auskunft. 


o)  Lageplänc. 

Von  den  7  folgenden  Bcifpielen  für  Lagepläne  beziehen  fich  die  erften  3  auf  w 
Anftalten,  welche  als  Epidemiehofpitäler  für  eine  Krankheit,  die  anderen  4  auf 
folche,  welche  für  mehrere  anfteckende  Krankheiten  geplant  waren.    Von  diefen 
bieten  nur  das  Brook-  und  das  Blegdam-Hofpital  Flächen  für  Erweiterung  im  Fall 
von  Epidemien. 

Das  Städtifche  Krankenhaus  zu  Berlin  in  Moabit  ^früher  »Barackenlazarett«  ge- 
nannt)  wurde  während  der  Pockenepidemie  1871—72  infolge  der  Notwendigkeit,  die  V 
mit  Pockenkranken  belegten  Baracken  auf  dem  Tempelhofer  Feld  zu  räumen,  auf 
dem  an  der  Turtnftrafse  gelegenen,  der  Stadt  gehörigen  Heideland  für  840  Betten 
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geplant,  kam  zunächft  aber  nur  in  geringerem  Umfang  zur  Ausführung  und  ift  jetzt 
feitlich  von  Nachbargrundftücken,  rückwärts  von  Strafsen  begrenzt  (Fig.  384*91). 

Auf  dem  in  Breite  der  Turmflrafsenfront  von  Norden  nach  Süden  verlaufenden  Geländestreifen, 
auf  deffen  vorderer  linken  Ecke  das  Feuerwehrdepot  Nr.  6  liegt,  entfpricht  die  Stellung  der  Gebäude 
nahezu  der  erften  Planung. 

An  der  Turmftrafse ,  vro  die  allgemeinen  Dienfte  in  Einzelgebäuden  untergebracht  find ,  liegen 
Eingang  und  Einfahrt  zwifchen  dem  Pförlnerhaus  und  detn  Verwaltungsgebäude.  Von  den  dahinter  ge- 
legenen Baracken  wurden  fechzehn  1872,  acht  1873,  der  Ifolierblock  1883  und  die  letzten  fünf  1889 
errichtet  (fiche  Art.  389  u.  300,  S.  235  u.  177).  In  derfelben  Zeit  entftanden  auf  der  oftlichen  Gelände- 
erweiterung  das  Leichenhaus  (fiehe  Art.  557,  S.  328)  mit  Ausfahrt  nach  der  Birkenftra&e ,  der  Stall  für 
Versuchstiere,  ein  zweites  Desinfektionsgebäude,  das  Keffelhaus,  Schuppen  und  Wcrkftätten. 

Die  Baracken  ftehen  9  ™  von  den  Nachbargrundftücken  ab.  Soweit  als  diefe  nicht  bebaut  find  oder 
werden,  ermöglicht  ihre  Achfenftellung  den  Zutritt  der  Weft-  und  Oftwindc  zu  den  GelSndeflächen  zwifchen 
dcnfelben.  —  Auf  jedes  der  811  geplanten  Betten  fielen  von  der  GrundftUcksfläche  (78  909  «>••>)  97.iq™ 
von  welcher  13.»  t"»  überbaut  find. 

1875  wurde  der  Befchlufs  gefafst ,  das  Krankenhaus  dauernd  zunächft  mit  150  Innerlichkranken  zu 
belegen,  um  im  Falle  auftretender  Epidemien  eine  geordnete  Verwaltung  zu  fichern.  Seit  1886  liefs  man 
auch  Chirurgifchkranke  aus  nächfter  Nähe,  die  foforiige  Hilfsleiftungen  brauchen,  zu.  Beide  Abteilungen 
wurden  feit  ihrer  Einrichtung  bedeutend  vergröfsert.  Auf  dem  hinter  den  vorderen  Baracken  rechts  aber- 
mals  erweiterten  Gelände  entftanden  neuerdings  5  neue  Baracken  (fiehe  Art.  254 ,  S.  149)  nebft  einem 
mit  der  Poliklinik  zufammengebauten  Operatiomgebäude  *") ;  erweiterte  Neubauten  für  die  allgemeinen 
Dienfte  find  in  Ausfahrung  begriffen. 

In  Wien  plante  die  Stadtverwaltung  1886  für  die  nördlichen  Teile  der  Stadt,  ««; 
deren  Entfernung  vom  Spital  in  der  Triefterftrafse  (fiehe  Art.  657,  S.  406)  bis  zu       n  ' 
10 km  beträgt,  ein  Epidemie fpital  in  Baracken  im  II.  Bezirk  auf  dem  Donauregulie- 
rungsblock VII,  zwifchen  dem  Kaifer-Franz-Jofephs-Brückenplatz  und  der  Nordweft- 
bahn;  doch  follten  zunächft  nur  die  allgemeinen  Bauten  nebft  4  Baracken  zur  Aus- 
führung kommen  (Fig.  385  s83). 

Auf  dem  Gelände  liegt  an  der  Einfahrt  ein  vom  Verwaltungs-  und  vom  Wirtfchaftsgebäude  begrenzter 
Vorhof;  hinter  dem  erfteren  find  14  Baracken  beiderfeits  zu  dem  von  Nordoften  nach  SUdweften  ver- 
laufenden Hauptweg  angeordnet,  fo  dafs  die  herrfchenden  Nordweftwinde  zwifchen  denfelben  hindurch- 
ftreieben  können.  Eine  Queralice  trennt  die  vorderen  2  Paare  von  den  Übrigen;  fic  führt  zum  Desinfektions- 
und Verbrennungshaus,  zu  einem  Depotgebäude ,  worin  auch  die  Feuerlöfehgeräte  untergebracht  werden 
follten,  und  zum  Leichenhof,  mit  Ausgang  nach  der  Sirafse.  —  Das  zweiftockige  Verwaltungsgebäude 
enthält  im  Erdgcfchofs  das  Aufnahmebureau,  die  Apotheke  und  4  Zimmer  fUr  Aerzte,  im  Obergefchofs 
Beamtenwohnungen  und  Schlaffäle  für  das  Perfonal.  Das  letztere  fpeift  im  Wirtfchaftsgebäude,  in  deffen 
Erdgefchofs  u.  a.  das  Zimmer  für  die  Feuerwehr  und  die  Telegraphenftation  liegen  und  in  deffen  Aufbau 
der  Koch  und  das  Küchenperfonal  wohnen. 

Diefer  Plan  kam  nicht  zur  Ausführung.  Da  aber  die  drohende  Choleragefahr  74a. 
1892  die  Errichtung  eines  Epidemiefpitals  in  diefem  Bezirk  dringend  machte,  wurden  Be,'lr{,l, 
im  genannten  Jahr  auf  Anordnung  der  Sanitatskommiffion  das  Gemeindefchulhaus 
Engerthftrafse  105  (Zwifchenbrücken),  welches  ifoliert  im  Baugrund  der  Donauregu- 
lierung liegt,  zu  einem  folchen  eingerichtet  und  auf  dem  dahinter  gelegenen,  ge- 
pachteten Gelände  zwifchen  der  Traifen-  und  Engerthftrafse  Erweiterungsbauten  für 
einen  Gefamtbelag  von  220  Betten  errichtet H**). 

Auf  dem  nunmehr  7236 «t™1  grofsen,  von  drei  Strafsen  begrenzten,  rechteckigen  Gelände  wurden 
hinter  dem  Schulhaus  ein  Wafchhaus  mit  der  Desinfektionsabteilung  und  dem  Verbrennungsofen,  ein 

Nach  freundlicher  Mitteilung  de.  Herrn  Bamata  Blankcnßtin  in  Berlin.  -  Der  urfpriinKliche  Plan  findet  lieh  in: 
Berlin  und  feine  Kauten     Berlin  1877.    Teil  I.  S.  »9. 

'»*)  Die  Plane  diefer  Gel.aude  rinden  fielt  in:  Berlin  und  feine  Bauten.    Berlin  1896     Teil  Ii.    S.  43S  ff 

i"akf.-Repr.   nach:    Projekt  für  ein  Epidemiefpital  der  Stadt  Wien  im  II.  Beiirk.    Woehfchr.  d.  ölt.  Inf.-  u. 
Arch.Ver.  1886.  S.  354 

**«)  Siehe:  Da<  EpidrmiefpitM  der  Gemeinde  Wien  inj  II.  Beiiike,  Eogerthftrafte.  Zeitfchr.  d.  uft.  Ing  .  u.  Arch.- 
Ver. t&9t,  S.  630, 
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Leichenhaus  für  30  Verdorbene,  ein  Desinfektionsplat*  von  100 1"  Grundfläche  mit  Hydranten  und  Ent- 
wäfferung,  fowie  3  Doppelbaracken  für  je  40  Betten  angelegt.  Die  nordweftlichen  Winde  halten  die 
DUnfte  der  windabwärts,  benachbart  gelegenen  Gasanflalt  ab.  Im  Schulhaufe  können,  aufser  dem  Auf- 
nahmebureau, dem  Speifefaal,  den  Wohnzimmern  der  Aerzte  und  Wärterinnen  ncbft  der  Küche  im  Erd- 


gefchofs,  10  Säle  mit  zufammen  100  Betten  untergebracht  werden.  Die  Baracken  find  au*  Holzgerttft  mit 
Gipidielenbekleidung  hergeftcllt. 

7*1  Das  Pari-  fever  hofpital  bei  der  Hitlur  green  /tatton  der  South  ea/tern  railway 

*vpicl     liegt  rund  l,t  k*n  von  Lewisham,  9,6  km  von  Londonbridge,  29 In  über  der  Hochwafler- 

marke,  ift  nordöftlich  und  nordweftlich  von  Strafsen  begrenzt  und  nach  einem  im 

Wettbewerb  gekrönten  Plan  erbaut  (Fig.  386885). 

N»cl«:  BmliUr,  IM.  71  (1896),  S.  54 
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Das  Gelände  fteigt  von  Norden  nach  Süden  7,oo  ,  von  Orten  nach  Werten  9,i  «b  und  erhielt  nur 
einen  Zugang  am  Schnittpunkt  des  Hitker  green  und  George  Zone,  wo  hinter  denselben  rechU  die  Baulichkeiten 
für  den  Pförtner  und  den  Oberer«,  links  der  Entlaflungsbtock  nebrt  dem  Leichenhaus,  deflen  Rückfeite 
unmittelbare  Verbindung  mit  nufien  hat,  und  dem  Eingang  gegenüber  das  Verwaltungsgebäude  flehen 
Von  hier  aus  erfolgt  die  Zufahrt  zu  allen  Bauten  auf  der  Gürtelftrafse. 

Fig.  386. 


1:3000 

|oo 

^  ,  ,  j  .  |  ,  ■  ^.^h-^.      ._   _ — 


/.  Pfortner.                         6.  Steward-                                  //.  Affiflenrarrie.  18.  Desinfektion. 

i.  Dirigierender  AtM.           7.  Weibl.  Bedienftcte.                    it-14.  Krankcngcbaude.  ig.  Pflegerinnenheim. 

J.  Entlaflungiblock.               S.  Mannt.  Bedienftete                     tj   Krankenaufnahme,  io  HilftpAcgerinncn. 

4.  Verwaltungsgebäude         q  Fleifch-  und  Fifchn'cderlag».       16  Wafchbaui.  11.  Nachtpflegcrtnoen 

j  Leichenhau.                   10  Kuchenabteilung                       17.  Werkfchuppeo.  j>.  WalTertunn. 

Verteilung  der  Kranken: 

8  Pav,ll  >n*  fut  Scharlach  \iß  mit  je  4*.  rulammen   56S  Betten 

4  Pavilloni  für  Diphtherie  und  Entericncbcr  (u)  mit  je  30,  tufammen  .  i»o  . 

6  lfolierpavillonj  </*>  mit  je  10,  lulamraen   60  . 

Intgefamt  s<*  Ben« 


An  diefer  trennt  die  Gruppe  der  Bauten  für  weibliche  und  mannliche  Bedienrtete,  für  die  Kuchen- 
abteilung, den  Steward  und  die  Affirtentärzte  die  örtliche  Diphtherie-  von  der  weltlichen  Scharlach- 
abteilung mit  je  einem  Aufnahmegcbäude  am  Gürtel  weg.  Die  Pavillons  (flehe  Art.  352,  S.  210)  find 
unter  ftch  mit  den  Ifulierpavillons  (flehe  Art.  290,  S.  174)  und  mit  dem  Kttchengebäude  durch  gedeckte 
Gänge  verbunden,  an  welchen  die  Treppenhäufer  der  grofsen  Pavillons  angebaut  wurden.  Die  hier  höher 
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Brook  fever  ho/pital  Skooter  's  Hill, 
London 

1896. 

Aicli  AlJwimhU 


F'B-  387. 


Keine  Seite: 


j  Vcrwahuiigtgcb.iude. 

4.  KüchenucbjuJe 

_t.  Kuchenchef 

\>  Männliche  Uedienftctc. 

7  Pmeau  der  Afaireu, 

i  Fflegeiinnenhcim- 

V.  Nachtpfltgeri'nr.eo. 


/".  Tag-  und  HilfipAegerinnen. 
//.  Weibliche  Bedienftcte 
Ii.  Dirigierender  Ar*l. 
13.  W»(rertnim. 

Unreine  Seite : 
//  Eingang. 

if.  Aufnahmegebiiude  für  Scharlach. 
iü   Aufiuhroegehäude  für  Diphtherie 

und  Entcncfieber. 
17    10.  Krankengrh^nde 


//.  Eiiltaflungigcbäude  für  Scharlach. 
it.  EmJa<Tung>gebäud«  für  Diphtherie 

und  Kntericfieber 
13  Laboratorium. 

14.  Wafchhau». 
ij.  KeflTelhau«. 
ib.  Werkftatte. 

17.  RegenwaOcrbehalter. 

15.  Pumpftalion. 
.•if  I-eichenhaui. 
30.  Ambulantftalion. 
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Verteilung   der  Kranken: 

i  Reobachtungiblock  {4}  mit  U  Bellen 

1  Block  für  Zahlende  \j    11.  1   la 

S  Doppclpavilloni  {6 — 9,  //)  mit  je  16,  xufammen  130  • 

1  Doppelblock  I/o)  mit   16  • 

In»gcf»ml 


geführten,  terraffierten  Gangteile  dienen  zur  AufÜellung  von  Betten  in  den  Obcrgefchoflen.  Vom  lud- 
liehen  Strang  des  Gurtelweges  aus  find  das  Wafch-  und  Keffelhaus  und  das  auf  dem  höchflen  Gcländcteil 

angeordnete  Schweftcrnheim 
Fig.  3^8.  zugänglich. 

Bei  der  gewählten  nahe 
zu  nordfUdlichen  Längsach  fe 
der  Pavillons  liegen  die  freien 
Saalftirnfeiten  in  8  derfelben 
gegen  Norden.  Jeder  Pavillon 
erhielt  einen  durch  Gitter  ab 
gegrenzten  Gartenplatz ,  und 
der  Vcrbindung*gang  ifl  tur 
Aufnahme  der  Rohrnetze  un 
terkellert. 

Von  den  3  durch  Brük 
kengänge  verbundenen  Bau- 
ten des  Schweflernheims  etit 
hält  der  öfUiche  die  Speifc- 
räume  der  Pflegerinnen,  der 
Hilfspflegerinnen  und  die 
Wohnräume  der  erfteren, 
der  mittlere  diejenigen  der 
letzteren ;  der  weftliche  dient 
den  Nachtpflegerinnen.  Jerle 
Pflegerin  hat  ein  eigenes 
Schlafzimmer. 

Von  der  SO  984 1"1  gro- 
fsen  Geländefläche  entfallen 
auf  jedes  der  54S  Betten 
147,.  S». 

Das  Brook  fever 
kofptial  Skooter 's  Hill 
zu  London  liegt  in  gün- 
ftiger  Lage,  61 m  über 
dem  Meer  am  Skooters 
Hill road,  wird  an  feiner 
Nordfeitc  von  diefem, 
feitlich  von  anderen 
ürundftücken  und  ruck- 
wärts  vom  Roadway  be- 
grenzt (Fig.  387  88B). 

Das  Gefälle  des  Gelän- 
des gegen  Süden  machte  auf 
dem  vorderen ,  zunächft  be- 
bauten ijuadralifchen  Teil 
TerrafTenanlagen  nötig.  Von 
den  Bauten  für  die  allge- 
meinen Oienfle ,  welche  die 

vordere  Hälfte  diefes  Teiles  einnehmen,  bilden  die  linken  zwei  Dritteile  die  reine,  das  rechte  Dritteil  die 
unreine  Seite.  Zwilchen  beiden  fleht  an  der  Strafse  das  Pfortnerhaus,  welches  nebfl  der  dahinter  verlaufen- 
den Einfriedigung  die  gelrennt  geführten  Zugangswege  beider  Abteilungen  fcheidet.  Zur  reinen  Seite  find 
da*  Verwaltungs-  und  das  Kuchengebäude,  die  Wohnhäufer  des  dirigierenden  Arztes  und  des  SteioarJ,  das 


/.  Verwaltungsblock. 
Küchengebäude 


Htm  »•  Gr- 

Blcgdam-Hofpital  bei  Kopenhagen  "**). 

1876-83. 

Aren.  :  Btrgt  £r»  Them/ott. 

3.  Wafchhau*. 
4—11.  Kraskengebaude. 


'J- 


Leichenhaut 
Slallgebjude. 
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Nach:  Aluwinckle,  a.  a.  ().,  S.  »93. 
MT)  Nach:  Sn*KN<.iN  &  Hkrmann,  a.  a.  O.,  Taf 
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Bureau  der  Afairen  und  die  5  Bauten  für  das  Warte-  und  Dienftperfonal  (vergl.  Art.  502,  S.  290) ,  zur 
unreinen  die  Entlaffungsblocks  für  Diphtherie-  und  Scharlachkranke,  das  I  aboratorium.  die  Walch-,  Keflel 
und  Leichenhäufer  und  die  Ambulanzenflation  mit  unmittelbarer  Ausfahrt  nach  dem  Sheoter's  Hill  read  ge 
rechnet.  Auf  der  rtlckfeitigen  Hälfte  des  bebauten  Geländes  trennt  ein  vom  Verwaltungsgebäude  ausgehender 
Mittelweg  die  8  Scharlachpavillons  links  von  den  4  Pavillons  rechts  für  Diphtherie  und  Entericfieber 
(fiehe  A'rt.  357  u.  352,  S.  212  u.  210)  nebfl  der  lfolierabteilung,  die  aus  2  Blockbauten  mit  je  4  Einzel- 
zimmern und  4  Pavillons  mit  je  einem  4-Bettenfaal  befiehl.  Beide  Abteilungen  erhielten  eigene  Aufnahme- 
gebäude;  alle  Bauten  für  Kranke  —  auch  viele  der  anderen  —  haben  eine  nahezu  von  Nord  nach  Süd 
gerichtete  Längsachfe. 


Auf  dem  rückwärtigen ,  nicht  bebauten  Geländeteil  von  dreieckiger  Form  wurde  ein  kleiner  Hof 
für  den  Werkfchuppcn  und  die  Pumpfiation  abgetrennt.  Die  Verbindung  der  Gebäude  teils  durch  befahr- 
bare, teils  durch  gedeckte  Gänge  folgt  der  Höhenbewegung  des  Grundflückei.  —  Der  Verbrennungsofen 
und  der  Desinfektionsapparat  find  am  Keflelhaus  angebaut.  Das  Wafchhaus  enthält  2  nahezu  gleich  grofse 
Abteilungen  für  die  Wäfche  der  Patienten  und  des  Perfonals. 

Von  der  Geländefläche  (12140Hm)  entfallen  auf  jedes  der  geplanten  488  Betten  249lm- 

Das  Blegdam-Hofpital  für  epidemifche  Krankheiten  zu  Kopenhagen  ift  von  der 
Stadt  an  der  Avenue  gleichen  Namens  errichtet  worden,  rechts  von  der  Gemeinde- 
trift, links  von  der  Place  de  V'eglife  St.-Jean  und  riiekfeitig  von  der  Avenue  du  Nord 
begrenzt.    Sein  Belag  kann  durch  Zelte  auf  300  gefteigert  werden  (Fig.  388"87). 

Den  Haupteingang  zum  Gelände  bildet  die  Durchfahrtshalle  des  Verwaltungsgebäudes ,  zu  deflen 
Linken  die  Stallung  fleht.  In  der  von  Südoflen  nach  Nordweflen  verlaufenden  Mitlelachfe  folgen  hinter 
dem  erfleren  das  Kuchengebäude  (fiehe  Art.  481,  S.  279)  und  das  Wafchhaus  (fiehe  Art.  496,  S.  286); 
fcitlich  flehen  links  ein  ßcobachtungsblock,  rechts  ein  Blockbau  für  Zahlende,  dahinter  jederfeits  3  Kranken- 
gebäude  und  im  fpitzen  Winkel  das  l.cichcnh.ms  mit  Ausfahrt  nach  der  Avenue  du  Nord.  Alle  Bauten 
find  gut  befonnt  und  liehen  reichlich  von  den  Grundflücksgrenzen  ab. 

Im  eingefchoffigen  Mittelteil  des  Verwaltungsgebäudes  liegen  jederfeits  von  der  Durchfahrtshalle  an 
Mittelgängen  vorn  die  Räume  des  Pförtners,  bezw.  feine  Wohnung,  rückwärts  Desinfektionsräume,  beliebend 
aus  3  Zimmern  für  das  Entkleiden,  Baden  und  Wiederankleiden  der  Aerzte  u.  f.  w.,  welche  von  der  Anflalt 
kommen  oder  nach  derfelben  gehen.  Diefe  haben  keine  Thür  nach  dem  Mittelgang,  werden  von  einem 
angrenzenden  rückwärtigen  Eingangsflur  im  Flügelbau  betreten  und  durch  eine  Thür  nach  der  Durchfahrt 
verladen  oder  umgekehrt.  Der  Mitlelgang  ill  zum  Teile  in  den  Flügeln  fortgeführt ,  deren  rechter  die 
Bureaus ,  einen  Befuchsraum  und  die  Zimmer  der  Aerzte ,  deren  linker  die 
Aufnahmeräume  und  Niederlagen  enthält.  Die  Aufnahmeabteilung  fetzt  fich 
aus  1  Warte-  und  1  Unterfuchungszimmer,  an  welches  2  Baderäume  für  Männer 
und  Frauen  mit  je  2  Kabinen  grenzen,  zufammen.  Von  hier  werden  die  Kranken 
durch  den  anflofsenden,  fchon  erwähnten  rückwärtigen  Eingangsflur  nach  ihren 
Bauten  gebracht.  Im  rechten  Flügel  können  die  aufser  Bett  befindlichen 
Rekonvaleszenten  zum  Befuchsraum  durch  das  rückwärtige  Treppenhaus  ge- 
langen, während  die  Angehörigen  vom  Bureau  aus  eintreten.  Eine  Scheide- 
wand trennt  beide  Parteien ,  die  durch  ein  Schicbefcnrter  und  eine  vergitterte 
Oeffnung  fich  fehen  und  fprechen,  aber  nicht  berühren  können.  In  den  Ober- 
gefchoflen  befinden  fich  einerfeits  Wohnungen  des  Infpektors  und  der  Internen, 
andererfeits  diejenige  der  Oberin,  die  Abteilung  für  reine  Wäfche  nebfl  Näh- 
flubc  u.  f.  w.,  in  den  Manfarden  die  Patientenkleidung. 

Im  Beobachtungsblock  und  im  Gebäude  für  Zahlende  find  die  Einzel- 
teilen und  das  Zubehör  zu  beiden  Seiten  eines  breiten  Mittclnurs,  der  durch 
den  ganzen  Bau  geführt  ill,  angeordnet.  —  Jeder  Doppelpavillon  fetzt  fich  aus 
zwei  Hälften,  die  nicht  miteinander  verbunden  find  und  unmittelbaren  Zugang 
von  aufsen  fowohl  in  der  Front,  wie  an  den  Stimfeitcn  enthielten,  zufammen. 
Jede  Hälfte  hat  einen  1 2-Bettenfaal  und  ein  Einzelzimmer  ncbll  Zubehör,  zu 
welchem  ein  Wärterzimmer  gehört.  Bezüglich  der  Einteilung  des  Doppel- 
blocks fiehe  Art.  304  (S.  1  79).  Alle  Krankengebäude  links  von  der  Mittelachfe  des  Grund  flückes  erhielten 
Dachreiter,  alle  rechts  erwärmte  Saugfchornlleine.  Von  der  Geländefläche  (77  000<lm)  entfallen  auf  jedes 
der  t8o  dauernd  vorhandenen  Betten  428 1m,  die  fich  bei  Ergänzung  durch  Zelte  auf  257 1m  verringern. 

•«)  Nach:  Thokk«  Thorn«  in  dem  in  Fufinote  75  (S.  45   »ngctogetien  Bricht.  Taf.  31. 
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Das  Hofpital  für  infektiofe  Krankheiten  zu  Sheffield  liegt  an  der  Winter ßreet, 
die  dasfelbe  vom  Wefton  park  trennt,  wird  links  von  dem  an  feiner  anderen  Seite  Vn. 
durch  Häufer  begrenzten  Mufhroom  /ane,  rückwärts  von  den  Hintergebäuden  und 
Einzelhäufern  der  Summer  ßreet,  rechts  von  einem  Privatgrundftück  nebft  einigen 
Bauten  im  Weft  Grave  fquare  begrenzt,  welche,  wie  erftere,  demfelben  keine  Fenfter 
zukehren.    Der  Plan  ging  aus  einem  Wettbewerb  hervor  (Fig.  3898SS). 

Das  GrundftUck  bedurfte  einer  Höhenregelung  und  flcigt  jetzt  vom  Haupleingang  bis  zur  Rückfeite 
des  Verwaltongsblocks,  welcher  mit  zwei  ObergefchofTen  den  vorderen  Geländcteil  Uberragt,  während  feine 
zwei  Untergefchoffe  gegen  den  hinter  demfelben  angeordneten  Hof  freiliegen.  Auf  letzterem  ,  der  einen 
Seiteneingang  vom  Mufhroom  lant  und  rechts  eine  ThUrverbindung  zum  vorderen  Gelände  erhielt ,  liegen 
ein  Pförtnerhaas  und  das  Nebengebäude.  Vor  dem  Verwaltungsblock  flehen  jederfeits  2  Pavillons  (fiehe 
Art.  289,  S.  174)  fymmetrifch  zu  einander.  Da  die  Mittelachfe  des  GrundAückes  von  SüdweAen  nach 
NordoAen  verläuft,  find  alle  Seiten  der  Pavillons  befonnt;  ihr  kürzeAer  AbAand  untereinander  beträgt 
9 m  und  von  den  GrundAücksgrenzen  7 m  • 

Das  Verwaltungsgebäude  enthält  im  Erdgefchofs  die  Wohnräume  des  Arztes  und  der  Matron ,  den 
Speiferaura  der  Wärterinnen  und  die  Ktlchenabtcilang,  in  den  ObergefchofTen  die  Schlafräume  des  getarnten 
Perfonals.    Vom  Gelände  (2145 1m)  entfallen  auf  jedes  der  64  Betten  S3,s  9m . 

Gefamtanlagen. 

Die  folgenden  5  Beifpiele  geben  die  Gefamtpläne  von  5  kleineren  englifchen  , 
Hofpitälern  für  132  bis  10  Betten,  wie  fie  für  Städte  oder  für  mehrere  Kirchfpiele     e  r'c  1 
eines  beftimmten  Diftrikts  entftanden  find. 

Nach  dem  zum  City  hofpital  für  anfteckende  Krankheiten  zu  Newcaflle-upon  7«8 
Tyne  im  Wettbewerb  gewählten  Plan  (fiehe  die  nebenftehende  Tafel)  follte  die  "vm"1 
fpätere  Erweiterung  durch  Vergröfserung  der  einzelnen  Krankengebäude  erfolgen 
und  die  Wegefuhrung  die  zentrale  Lage  der  allgemeinen  Dienfte  verbeflern. 

Die  Doppelpavillons  Aehen,  der  herrfchenden  Windrichtung  entfprechend,  parallel  zur  fudnördlichen 
Längsachfe  des  Geländes  und  find  mit  dem  zentralen  Verwaltung^-  und  Kuchengebäude  durch  gedeckte 
Gänge  verbunden.  An  der  Südfeite  waren  das  Pfortnerhaus,  hinter  dem  Verwaltungsblock  das  Wafch- 
haus  für  Beamtenwäfche ,  dahinter  dasjenige  für  die  Krankenwäfche  und  an  der  Nordfeite  rechts  das 
Desinfektion*- ,  links  das  Stallgebäude  geplant. 

Für  die  Ambulanzen  find  Einfahrten  an  der  fudlichen  Eingangsfeite  der  AnAalt ,  zwei  gefonderte 
Zufahrtswege  längs  der  Pavillons  innenfeitig,  ein  Ausfahrtsweg  aufsenfeitig  der  linken  Pavillonreihe  und 
das  nördliche  Thor  vorhanden.  —  Das  Desinfektionsgebäude  iA  durch  den  Weg  hinter  den  rechts 
Aehenden  Pavillons  und  gleichfalls  durch  das  rückwärtige  Thor  mit  der  Stadt  verbunden.  Auf  jedes  der 
geplanten  132  Betten  entfallen  von  der  Geländefläche  (40  4G7 1"<)  3064". 

Bei  der  Ausfuhrung  »*•)  erlitt  die  Stellung  der  Bauten  zum  Vorteil  der  Gefamtanordnung  Abände- 
rungen. Das  GrundAück  iA  nach  dem  Plan  bei  Burtfett  nur  an  der  OAfeite  von  einer  Strafse  begrenzt, 
wo  an  feinem  fudlichen  Ende  neben  dem  Pfortnerhaufe  2  Einfahrtsthore  liegen.  Von  den  6  Kranken 
gebäodcn  find  nur  4  —  diefe  aber  in  ganzer  Länge  —  als  Doppelpavillons  erbaut;  in  ihrer  Milte 
Acht  ein  Ifolierblock  fUr  6  Betten.  Der  Vcrwaltungsblock  wurde  aus  dem  Bereich  der  Krankenbauten 
heraus  nach  der  Sudgrenze  zu  verlegt  und  quergeAellt;  in  einem  feiner  Flügel  iA  das  Wafchhaus  für 
Beamtenwäfche  eingebaut ;  an  der  früheren  Stelle  desfelben  Acht  dasjenige  für  die  Krankenwäfche  und  an 
der  Nordfeite  in  der  Mitte  das  Desinfektion»-,  rechts  das  Stall-  und  links  ein  kleines  Leichengebäude.  — 
Danach  liegen  jetzt  die  reinen  Räume  an  der  Sudfeite,  und  die  komplizierte  Wegführung  für  die  Ambu- 
lanzen wurde  UbcrflUffig. 

Das  »Sanatorium«  für  infektiofe  Krankheiten  zu  Folkeftonc  liegt  400«"  von  7« 
der  Stadt  an  der  SoutU-Eaftern  railway  fiation  und  an  der  See ,  37  ™  von  den  be-  Hf*M 
nachbarten  cottages  entfernt,  und  wurde   zunächft  nur   für  14  Betten  ausgeführt 

(Fig-  39Q890)- 

•»)  Siehe:  Bukdett.  J.    Ht/pilah  and  a/yUmi  *J  tkc  *»rU,    Rd.  IV.    London  1893.    Aü«s,  T»f.  77. 
»*>)  Nach:  THOKNE.THoitME.  ».  ».  O..  Tat  16  bei  S.  j.o 
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Ein-  und  Ausfahrt 
liegen  an  der  Nordoflfeite 
des  GrundflUckes,  wo  das 
Verwaltung*-  und  das  Ne- 
bengebäude flehen.  Ge- 
deckte Wege  verbinden 
erflcres  mit  dem  mittleren 
Block  für  Zahlende  und 
den  feitlichen  Doppel- 
pavillons. Alle  Bauten 
find  eingefchoffig  und  all- 
feitig  von  der  Sonne  be- 
lichtet, erhielten  aber  ge- 
ringe Abftände  von  den 
GrundftUcksgrenzen.  Die 
Zugänge  zu  den  Kranken- 
zimmern für  Zahlende, 
welche  der  See  gegenüber- 
liegen, wurden  hier  durch 
Windfange  gefchützt,  in 
denen  die  Zimmerthttr 
feitlich  zur  FlurthUr  liegt, 
der  gegenüber  eine  nie- 
drige SchiebethUr  zum 
Einbringen  der  Bade- 
wanne angeordnet  ifl.  Die 
Doppelpavillons  für  je  2 
Säle  zur  Trennung  der 
Gefchlechter  kamen  zu- 
nächfl  nicht  zur  Aus- 
fuhrung. Vom  Gelände 
(4047  <im)  entfallen  auf 
jedes  der  geplanten  36 
Betten  112  «J™. 

Das  Sittingbour- 
ne  and  Milton  Joint 
infectious  hofpital  der 
Milton  Union,  welche 
17  Kirchfpiele  um- 
fafst,  liegt  3,»  k»  von 
Sittingbourne  ent- 
fernt. 

Die  Anftalt  befUnd 
bei  ihrer  Errichtung  aus 
der  in  Fig.  391  »•')  dar 
gcflcllten  Baugruppe  und 
einem  Nebengebäude.  Je- 
der Krankenblock  hat  mit 
dem  Verwaltungsbau  offe- 
ne Gangverbindung  und 
dient  für  2  Gefchlechter. 

In    jeder  Gebäude- 

*•>■)    Nach  BuiUine 
Bd  «7  (16641,  S  !•!. 
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Verteilung  der  Kranken: 

1  Doppelpavillon  mit    .    .  1» 

1  Doppclpavillon  mit   .  10 

1  Ifolierblcxli  (füf  Zahlende!  mit    ....   ■< 
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Fig.  391.  hälfte    trennt    der  Ein- 

gangsflur ein  4-Betten- 
zimmer  von  einem  2- 
Bettenraum  und  die  ge- 
meinfchaftliche  SplllkUche 
erhielt  Zugang  vom  Ver- 
bindungsgang. 

Das  kleine  Ho- 
fpital  für  infektiöfe 
Krankheiten  zu  Ken- 
dal  (Fig.  392  und 
393898)  befteht  nur 
aus  dem  Doppel  faal- 
bau  mit  füdöftlicher 
Front  und  dem  Ne- 
bengebäude. 

Die  Ucbclftände,  wel- 
che die  Vereinigung  von 
Küche  und  Krankenräu 
tnen  in  einem  Bau  mit 
fich  bringt,  feilten  hier 
durch  Verbindung  beider 

mittels  eines  offenen  Ganges  verbeffert  werden;  doch  führt  diefer  an  den  Fenflern  des  Ifolierzimmers  vorbei. 
Die  Krankenräume  geftatten  nur  Trennung  der  Gefchlechter,  alfo  nur  Behandlung  einer  Krankheit.  Raum 

für  Rekonvaleszenten,  fllr 


Sittingbourne 


Millen  Joint  infectious  ho/pital*9*). 

1882. 
Areb.:  W.  L.  Grant. 
Belag:  j  X  u  -  34  betten. 


Fig.  392  «•  393. 


Hofpital  für  infektiöfe  Krankheiten  zu  Kendal»»*). 
1881. 

Arch.  :  BrnJt. 
«S 


Unterkunft  der  Angefteil- 
ten und  Vorräte  ift  im 
Obergefchofs  vorhanden. 

Das  Sanitary  ho- 
fpial  für  den  Di- 
ftrikt  der  Bourne- 
mouth  comtniffioners 
ift  an  zwei  Seiten 
von  einem  Gemeinde- 
grundftück,  an  fei- 
ner dritten  von  der 
South  Weftern  rail- 
way ,  zu  feiten  des 
Zufahrtsweges,  von 
tei Is  bebauten  Grund 
ftücken  begrenzt  und 
kam  zunächft  für  ei- 
nen Belag  von  10 
Betten  zur  Ausfüh- 
rung (Fig.  394893). 

Der  iweigefchofTige 
Verwaltungsblock  liegt 


•»»)  Nach:  Buildir, 
Bd.  40  (1881),  S.  441. 

*•»)  Nach:  Buildtr, 
Bd   47  («88,),  S.  83y. 
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hier  vorn  an  der  Einfahrt ;  der  Krankenblock  fleht  reichlich  von  der  bewohnten  Nachbarfchaft  ab,  und  die 
Lage  des  Nebengebäudes  wurde  wohl  mit  Rücklicht  auf  die  zukünftige  Erweiterung  gewählt ;  doch  ift  der 
Transport  der  Leichen  nicht  zu  liewerkflelligen ,  ohne  dafs  er  von  den  Krankenräumen  ans  gefehen  wird. 


T)  Schwimmende  Krankenhäufer. 

Die  Krankenhäufer  für  Anfteckendkranke  auf  dem  Waffer  find  in  England  aus 
der  Adaptierung  von  alten  Schiffen  entftanden  und  gehören  zum  Teile  zu  den 
Quarantaneanftaltcn;  der  Vorzug  ihrer  vollkommenen  Ifolierung  hat  neuerdings  auch 
zur  Ausbildung  fchwimmender  Krankenhäufer  gefuhrt. 
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Hafenhofpital  am  Tyneflufs  bei  Jarrow  Slake  für  30  Betten  *9«). 
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Die  drei  Pockenfchifie  auf  der  Themfe  am  Long  Rcach,  14  Meilen  unterhalb  «* 
Greenwich,  bilden  jetzt  das  einzige  Pockenhofpital  in  London,  liegen  vom  Ufer 

ab  und  find  durch  Brücken  untereinander  verbunden. 

Das  mittlere  Schiff,  der  Endymum,  eine  alte  Fregatte,  enthält  die  Verwaltung-,  Küchen-,  Speife-  und 
Schlafräume  des  Diendperfonals.  Im  Atlas,  einem  alten  Kriegsfchiff,  befinden  fich  die  Aufnahmeräume, 
diejenigen  für  das  ärztliche  Perfonal,  die  Apotheke  und  200  Krankenbetten.  Die  als  eifernes  Doppelfchiff 
für  die  Fahrt  Dover-Calais  erbaute  Caßalia  wurde  in  ein  zweigefchoffiges  Hofpitalfchiff  für  154  Betten 
umgewandelt,  von  denen  70  in  5  Sälen  im  Schiffsräume  liegen  und  feine  ganze  Tiefe  einnehmen,  fomu 
zweifeitig  belichtet  find;  84  Betten  wurden  in  5  daffelfönnig  auf  das  Deck  gedeihen ,  durch  Gänge  ver- 
Baracken untergebracht,  deren  Zubehör  an  beiden  Enden  de»  Schiffes  angeordnet  id;  die  Heizung 

erfolgt  durch  Dampf  vom  Emiy- 
F'g*  395-  mion  aus  —  eigene  DampfkcfTel  in 

jedem  Schiff  dienen  als  Kefcrve  — 
,  -•         •    ,  und  die  Entlüftung  durch  BoyUs' 

Exhaudoren.  Nur  der  Atlas  id 
anders  gelüftet.  —  Das  Wafch- 
haus,  eine  Desinfektionsanlage  und 
ein  Schlafhaus  für  das  Warteper- 
fonal  find  auf  dem  Ufer  erbaut. 

Im  Tynehafen  wurden 
in  den  70er  Jahren  eine 
Baracke  für  InfektiöTe  mit 
14  Betten  auf  einem  alten 
Fährboote,  eine  andere  für 
Cholera  mit  10  Betten  auf 
einer  aufser  Dienft  geftell- 
ten  Galliot,  das  Wafchhaus 
u.  f.  w.  auf  einem  Flofs  er- 
richtet. —  An  Stelle  diefer 
Anlage  trat  1885  ein  Hofpi- 
tal  bei  Jarrow  Slake  auf  eifer- 
nen  Pontons  (Fig.  39s89*). 

Auf  10  eifernen  cylindrifchen 
Pontons  von  je  21.14™  Länge  und 
l,»im  DurchmelTer  mit  halbkugel- 
förmigen  Enden  und  535  Tonnen 
Tragkraft  ruhen  die  7  eifernen 
Querträger  der  42,»4  X  21,14  "i 
grofsen,  aus  Balken  und  Bohlen 
bedehenden,  mit  Kreofot  angeftrichenen  Plattform.  Die  3  Doppelpavillons  mit  befonderen,  28 cm  Uber  diefer 
liegenden  Fufsböden  laden  an  den  Waffcrfeitcn  Fufswege ,  in  der  Mitte  einen  gefchützten  Platz  frei.  Am 
mittleren  Pavillon  wurde  ein  kleiner  I-cichcnraum  angebaut.  Die  Frifchwaderverforgung  erfolgt  durch 
Waderbote  auf  dem  Flufs  nach  den  Behältern  im  Dachraum.  Druckpumpen  in  den  Spülküchen  heben 
das  Flufswadcr  zum  Wafchen  nach  cbenfolchcn  Behältern.  Auch  das  Kegenwader  der  Dächer  wird  in 
Tonnen  gefammelt.  Die  Entwäderung  id  unmittelbar  in  den  Flufs  durch  Rohre  —  90="»  unter  dem 
Plateau  —  bewirkt.  Für  die  Verwaltung  dienen  die  Bauten  des  alten  Cholcrahofpitals ,  deffen  Flofs 
durch  einen  Steg  mit  dem  neuen  Verbindung  hat. 

Vullftändiger  ift  das  Hofpital  der  Hafenfanitätsbehörde  auf  dem  Tees  zu  755- 
Thornaby  für  20  Betten.  "Jf" 

Hier  wurden  alle  Gebäude  auf  der  42,s4  X  26,0«'"  grofsen  Plattform  angeordnet,  welche  l,j3m  über 
dem  Wader  auf  ebenfolchen  l'ontons  von  26,j«m  Länge  und  l.sjm  Durchmeffer  ruht,  die  in  4,42™  Achfen- 


•*]  Fakf.  Repr.  nach:  BURPBTT,  a.  a.  O  ,  Taf.  80. 
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abftand  unter  fich  und  mit  der  Plattform  verbunden,  such  durch  Diagonalzugbänder  in  ihrer  Lage  gefichert. 
aber,  fall»  de  undicht  werden,  einzeln  ausfchaltbar  find.  Zu  beiden  Seiten  des  Verwaltungsblocks  und 
parallel  mit  ihm  flehen  2  Krankenblocks,  hinter  erfterem  die  WafchkUche,  rechts  von  diefer  ein  Leichen- 
haus und  links  ein  Verbrennungsofen.  In  den  Krankenblocks  trennten  das  Wärterinnen-  und  das  Badezimmer 
2  durch  Windlange  von  aufsen  zugängliche  Krankenräume,  von  denen  der  eine  Block  2  und  8,  der  andere  4 
und  6  Betten  enthält.  Jedem  Krankenraum  find  eigene  Aborte  angebaut.  —  Im  Verwaltungsblock  liegen  an 
einem  durchlaufenden,  mit  Windfängen  an  den  Enden  gefchützten  Mittelgang  einerfeits  das  als  Speiferaum 
dienende  Zimmer  der  Oberin,  die  Kuchenabteilung,  Bad  und  Abort,  andererfeits  je  I  Raum  für  die  Aerzte, 
den  Hausmcifter  und  das  Dienftperfonal  nebft  dem  Tag-  und  dem  Schlafraum  der  Wärterinnen. 


2)  Vorübergehend  benutzte  Krankenhäufer  für  Anfteckendkranke. 

«6  Droht  das  Auftreten  einer  Epidemie  oder  erfolgt  der  Ausbruch  einer  folchen, 

bäude  fo  ift  zu  möglichft  fchneller  Abfonderung  der  von  der  Krankheit  Betroffenen  die 
Bereitftellung  einer  der  Gröfse  und  der  Art  der  örtlichen  Bevölkerung  entfprechen- 
den  Zahl  von  Betten  zu  fichern.  Dies  kann  durch  Inbetriebfetzen  der  für  Epidemien 
vorgefehenen  Anftalten,  durch  Entleeren  von  allgemeinen  Krankenhäufern ,  durch 
Adaptierung  von  Gebäuden,  welche  zu  anderen  Zwecken  erbaut  find,  für  die  Kranken- 
pflege, und  durch  Herftellung  von  vorübergehenden  Neubauten  als  Ergänzung 
der  vorftehenden  Hilfsmittel  oder  beftehender  Krankenhäufer  für  Anftcckende  und 
fchliefslich  durch  Erbauung  neuer  felbftändiger  Anftalten  erfolgen.  In  gröfseren 
Bevölkerungszentren  werden,  je  nach  den  Verhältniffen,  mehrere  diefer  Wege  oder 
alle  gleichzeitig  cinzufchlagen  fein,  wie  die  folgenden  in  Berlin,  Wien  und  Hamburg 
während  der  letzten  Choleraepidemie  getroffenen  Mafsnahmen  zeigen. 

In  Berlin  begnügte  man  fich  mit  der  Vorbereitung  von  Räumungen  in  vorhandenen  Krankenhäufern. 
Der  Magifirat  beantragte  bei  der  Stadtverordnetenverfammlung,  aufser  dem  Krankenhaus  Moabit  gegebenen- 
falls im  Friedrichshain  und  am  Urban  je  einen  Pavillon  für  Cholerakranke  verfügbar  zu  machen,  und  fetzte 
fich  mit  den  Kuratorien  des  Krankenhaufes  Bethanien  und  des  Elifabeth-Krankenhaufes  behufs  Belegung 
eines  Teiles  derfclbcn  mit  Kranken  aus  den  dortigen  Stadtteilen  in  Verbindung. 

In  Wien  füllten  aufser  den  drei  beftchenden  Epidemiefpitälern  das  Kaifer- Franz- Jofeph-  und 
das  Wilhelinincn  Spital ,  fowie  der  Ifolierpavillon  im  Elifabelh  Spital  zur  Verfügung  gedeih  werden. 
Hierzu  traten  die  Baracken  des  Roten  Kreuzes  und  das  während  der  drohenden  Gefahr  errichtete  vierte 
Epidcmic-Hofpital  im  II.  Bezirk  (fiehe  Art.  742,  S.  474),  fo  dafs  zunächft  im  ganzen  auf  1346  Betten 
gerechnet  war. 

In  Hamburg  '•*),  wo  am  22.  Auguft  das  Auftreten  der  Cholera  und  am  27.  bereits  1000  Erkran 
kungen  täglich  gemeldet  wurden,  ordnete  man  die  Räumung  der  beiden  grofsen  Staatskrankenhäufer  von 
transportablen  Kranken ,  ihre  Ueberführung  in  leer  flehende  Schulgebäude ,  fowie  in  die  St.  Georgs-Turn- 
halle an  und  richtete  bis  zum  21.  September  weitere  Unterkunftsbauten  für  1340  Betten  ein.  Von  diefen 
befanden  fich  80  in  der  zum  Krankenhaus  adaptierten  Schule  in  der  Strefower  Strafse  und  die  übrigen  in 
neu  erbauten  Baracken  und  1  Feldlazarett,  welche  man  in  Anlehnung  au  andere  Krankenhäufer  errichtete. 
Ein  Teil  diefer  Betten  wurde  dann,  infolge  Deckung  des  Bedarfes,  nicht  mehr  benutzt. 

Diefe  Mittel  haben  für  die  unter  Umftänden  fchnell  zu  erzielende  Hilfsbereit- 
fchaft  je  nach  der  Oertlichkeit  einen  verfchiedenen  Wert. 

Die  für  Epidemien  errichteten  Sondcranftaltcn  rinden  in  nicht  epidemifchen 
Zeiten  meift  andere  Verwendung  (fiehe  Art.  733,  S.  469),  find  daher  erft  zu  räumen. 
Böhm  machte  zwar  auf  dem  Wiener  internationalen  Kongrefs  für  Hygiene  den  Vor- 
fchlag,  folchc  Anftalten  nur  für  Rekonvaleszenten  anderer  Krankenhäufer  in  Betrieb 
zu  halten;  doch  bleibt  es  fraglich,  ob  derartige  Beftimmungen  aufrecht  zu  erhalten 

*«)  Siehe:  Mkyeb,  T.  A  Cholera  BaraclceulaxaieUe  und  Leichenhaufer ,  tnwic  Kotftands-Waflerverforgung  in  Hani 
bürg  wahrend  der  Choleraepidemie  dei  Jahres  189».  Anlage  VIII  zu:  Arbeiten  au«  dem  kaif.  GefundhciUamte,  Bd.  X  (189«), 
S  ri3»   —  Diefer  Bericht  ift  im  Folgenden  häufig  benutzt. 
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find  und  die  Bauten  nicht  doch  allmählich  für  Allgemeinkranke  Verwendung  finden, 
wenn  man  die  Erbauung  neuer  AnStalten  für  diefe  fparen  will. 

Das  Ausräumen  von  belegten  Krankenhäusern  kann  dort,  wo  viel  Leichtkranke 
verpflegt  werden  und  wo  der  Jahresbelag  gering  ift,  nur  dann  fchnell  erfolgen,  wenn 
andere  für  diefclben  zu  adaptierende  Bauten  unmittelbar  zur  Verfügung  flehen,  auch 
nicht  erSt  einer  zeitraubenden  Einrichtung  bedürfen.  Wo  viele  Schwerkranke  vor- 
handen find,  wird  nur  ein  geringer  Teil  der  Anftalt  eilig  geräumt  werden  können. 
Auch  eignen  fich  bei  einem  heftigen  Epidemieausbruch  vorhandene  mehrgefchoffige 
und  Korridorkrankengebäude  wenig  für  die  Krankenpflege.  Die  Aufzüge  genügen  bei 
Starkem  Andrang  nicht.  Der  Transport  von  Kranken  und  Leichen  über  die  Treppen 
ift  befchwerlich,  und  der  erfahrungsgemäfs  unausbleibliche  Belag  von  Korridoren 
mit  Kranken  hindert  Verkehr,  Lüftung  und  Ucberficht,  welche  noch  mehr  ein- 
gefchränkt  wird,  wo  kleine  Krankenräume  an  den  Flurgängen  liegen.  Aus  dem 
letzteren  Grunde  taugen  auch  eingefchoffige  Krankenbauten  mit  kleinen  Räumen 
zur  Pflege  bei  Epidemien  nicht,  können  aber  für  Beobachtungszwecke  ver- 
wendet werden.  Somit  bleiben  nur  ein-,  höchftens  zweige fchoffige  Pavillons  oder 
Doppelpavillons  für  die  Maffenunterkunft  übrig,  und  diefe  pflegen  in  gewöhnlichen 
Zeiten  vorzugsweise  mit  Schwerkranken  belegt  zu  fein.  Auszufchliefsen  find  aufser- 
dem  Krankenhäufer  nach  gefchloffener  Bauweife,  wo  Verwaltungs-  und  Wirtfchafts- 
räume  mit  denjenigen  für  Kranke  unter  einem  Dach  liegen. 

Diefe  Gefichtspunkte  erfchweren  auch  die  Wahl  von  anderen,  Öffentlichen  oder 
privaten.  Bauten  zur  Adaptierung  für  die  Krankenunterkunft.  Auch  dürfen  die  Räume 
die  Mafse  grofser  Säle  in  den  Krankcnhäufern  nicht  überschreiten,  wenn  die  Pflege  eine 
geordnete  bleiben  Soll;  für  die  Verwaltungs-  und  Wirtfchaftsräume  müffen  vollständig 
getrennte  Bauten  oder  Bauteile  zur  Verfügung  Stehen. 

Gröfaere  öffentliche  Wirtfchaftsräume  mit  umfangreichen  Kucheneinrichtungen  und  grofcen  Sfilen 
waren  beifpielsweife  in  Hamburg  nicht  zu  erhalten,  infolge  der  Abneigung,  fie  mit  Cholerakranken  in 
Beziehung  gebracht  iu  fehen. 

Im  übrigen  hängt  die  Verwertbarkeit  Solcher  Bauten  nicht  nur  von  ihren 
hygienischen  ZuStänden,  Sondern  auch  von  der  Zeit  ab,  welche  ihre  Einrichtung  für 
die  Krankenpflege  erfordert. 

Neubauten,  wie  fie  Sur  vorübergehende  Zwecke  genügen,  find  am  Schnellsten  «?■ 
verwendbar,  wenn  fie  bezüglich  ihrer  Verwaltung  und  ihres  wirtSchaStlichen  Betriebes 
an  bestehende  KrankenhäuSer  oder  an  andere  für  diefe  Zwecke  einzurichtende  Bauten 
angeSchloflen  werden  können,  wie  dies  in  Hamburg  geSchah,  wo  nur  im  Schlump- 
lazarett alle  für  ein  derartiges  Krankenhaus  nötigen  Gebäude,  mit  AusSchluSs  eines 
Solchen  für  die  im  Vcreinshofpital  wohnenden  Wärterinnen,  gebaut  werden  muSsten. 
Ift  dies  zu  erreichen.  So  befchränkt  fich  die  Herstellung  vorübergehender  Epidemie- 
krankenhäufer  im  wesentlichen  auS  die  Errichtung  von  Baracken  Sür  die  Kranken 
und  Bauten,  welche  mit  denSelben  von  den  zugehörigen  KrankcnhäuSern  oder  zu 
adaptierten  Gebäuden  abzuSondern  find. 

Bei  Epidemien  wird  Somit  die  Wahl  des  Grundstückes  Sur  vorübergehende  Neu-  753 

Cum  ifti* 

bauten  weniger  Srei  Sein  als  bei  anderen  KrankenhäuScrn.  Sie  ift  auSserdem  immer 
an  Gelände  gebunden,  die  mit  leistungsfähigen  WaSServerSorgungs-,  EntwäSSerungs- 
und  Beleuchtungsleitungen  verfehen  find,  auch  wenig  Ebnungsarbeiten  und  andere 
Vorbereitungen  erfordern,  da  letztere  die  Fertigstellung  verzögern.  Aus  dieSem 
Grunde  wurde  das  Cholerahofpital  in  der  ErikaStraSse  zu  Hamburg  an  der  Kreuzung 
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Jahr 

Betten 

in  Mirl: 

im  ganzen 

iur  1  Best 

f  vi  rat  L  rnla  '  <rj»!l           r  1 1  »i _  \4  rt « t\tt 

1872 

448 

Park  Hill  ho/pittil,  Liverpool  

1885 

200 

237  400 

1187  »»•) 

Epidemiehofpital,  Wien  II.  Bezirk,  Engerthfti 

■afse 

1892 

220 

_ 

C h o 1 e ra 1 az ar e t t e  in  Hamburg 

'"): 

245 

859 

Am  Schlamp,  Vereinslazarett  

■ 

I05 

91  300 

870 

Lohmühlftrafse,  allgemeines  Krankenhaus  . 

«       #       ■  • 

98400 

1230 

: 

80 

123  Soo 

«574 

Feldlazarett,  Eppendorf89»)     .  . 

■ 

500 

80  300 

161 

> 

110 

92  000 

836 

Luders fche  Baracken,  allgemeines  Kranken 

140 

13  000 

93 

Insgefamt 

* 

1260 

80 

709  300 
2  700 

563 
34 

diefer  und  der  Frickeftrafse  errichtet.  Afphaltierte  Strafsen,  dicht  gedeckte,  mit 
Beleuchtung  verfehene  Fufsfteige,  Öffentliche  Plätze,  welche  von  den  genannten 
Leitungen  durchzogen  find,  können  mit  Vorteil  in  das  Grundftück  einbezogen 
werden.  Im  übrigen  wird  man  die  Lage  möglichft  in  der  Nähe  der  durch  die  Art 
ihrer  Bevölkerung  oder  durch  andere  Umftände  gefährdeten  Stadtteile  zu  fuchen 
haben. 

7S9  Alle  diefe  Umftände  beeinfluffen  auch  den  Umfang  von  Epidetniekrankenhäufern. 

Nimmt  man  ihn  geringer  an,  fo  läfst  fich  die  für  die  Oertlichkeit  nötige  Gefamtbetten- 
zahl  auf  mehrere  Lazarette  verteilen.  Ein  geringerer  Umfang  kann  auch  vorzuziehen 
fein,  wenn  fich  kleinere  folche  Anftalten  fchneller  herftellen  laffen  als  grofse,  was 
von  der  Zahl  und  Leiflungsfahigkeit  der  Unternehmer  und  Handwerker,  bei  Zuhilfe- 
nahme von  vorhandenen,  zu  adaptierenden  Bauten  für  die  Wirtfchaftszwecke  auch 
von  deren  Umfang  abhängen  wird.  Im  übrigen  ift  bei  Bemeffung  der  Bettenzahl 
zu  erwägen,  ob  vor  Fcrtigftellung  aller  Bauten  eines  Seuchenhofpitals  ein  teilweifer 
Belag  oder  fpater  während  des  Betriebes  eine  Erweiterung  möglich  fein  wird. 

In  Hamburg  konnten  in  der  Alfredftrafse  die  erden  nach  5  Tagen  fertig  geileilten  Baracken  nicht 
belegt  werden,  da  fich  die  Arbeiter  weigerten,  in  diefem  Fall  weiter  zu  arbeiten.  —  Aus  demfelben  Grunde 
mufste  im  Feldlazarett  hinter  dem  zuerft  in  Betrieb  gefetzten  Teile  ein  hoher  Bretterzaun  gezogen  werden.  — 
In  den  Z.>W.rr/'fchen  Baracken  konnte  die  nachträglich  anzulegende  Gasleitung,  obgleich  fie  abgepafcc  ge- 
liefert wurde,  aufsen  an  den  Gebäuden  angebracht  und  die  Beleuchtungskörper  durch  Dachausfchnitte 
cmKefchoben  werden  füllten,  nicht  eingeführt  werden.  —  So  kann  auch  das  nachträgliche  Einbringen  der 
Wintereinrichtung  unmöglich  fein  oder  eine  zeitweife  Räumung  bedingen. 

Diefe  Umftände  können  dafür  fprechen,  Abfonderungshäufcr  für  Epidemien 
nicht  zu  umfangreich  zu  machen,  wenn  man  fchnell  Betten  befchaffen  mufs  (fiehe 
auch  Art.  761).    Anderfeits  entftand  in  Hamburg  das  Bedürfnis,  neben  den  vielen 

M*j  Kinfchl.  Einrichtung. 

":>  Nach:  Meyer,  a.  a.  U,  S.  «infchl.  Wintetausiüftung ,  Planicrungtarbtitcn .  Legen  yoij  Gai-,  WalTcr-,  Em 

wSflcnjuKilcitiinKcn  und  Phjtenpf.^den,  mechanifchen  Anlagen  < Bader.  Almrle  etc  )  und  Einfriedigungen  und  auifchl.  Mobiliar. 
Üliuc  Ankauf  dei  ViUcngrundltucke» 
*'J'1)  Aufitrllung,  Hcrrichluivc.  Abfuhr. 
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±4 
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«5 
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14 
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3 
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» 
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82 

» 

o,»es 

1 

0.013 

Adaptierung 

kleinen  Behelfen  mit  80  bis  140  Betten  ein  gröfseres  vollftändigeres  Cholerahofpital, 
von  welchem  Teile  für  Beobachtungszwecke  und  für  Rekonvaleszenten  benutzbar 
find,  zu  haben,  was  zur  Errichtung  des  Hofpitals  an  der  Erikaftrafsc  mit  250  Betten 
führte,  das  fpäter  mehr  und  mehr  der  alleinige  Aufenthalt  der  Cholerakranken,  auch 
während  der  Nachepidemie,  wurde. 

Bezüglich  der  Eignung  der  in  Hamburg  für  die  Cholerakranken  zur  Verwendung 
gekommenen  Bauten  ift  Meyer  unter  Berückfichtigung  der  dort  vorhandenen  ftädti- 
fchen  Bevölkerung  in  feinem  Bericht  zum  folgenden  Ergebnifle  gelangt. 

Wo  genügende  Arbeitskräfte  und  Holzvorräte  vorhanden  find,  auch  gröfsere  Räumlichkeiten  für 
Kranke  befchafft  werden  raülTen,  verdienen  fclbd  bei  gröfster  Eile  und  befanden,  wenn  zugleich  fUr  kältere 
Jahreszeit  zu  forgen  ift ,  Holzbaracken  den  Vorzug  vor  den  Döfter'fchcn  und  vor  den  Zelten  des  Feld- 
lazaretts,  deren  Verwendung  bei  warmem  Wetter  jedoch  im  Anfchlufs  an  die  Oekonomie  eines  Kranken- 
haufes  dort  in  Frage  kommen  kann,  wo  diefelben  ohne  Muhe  und  am  Platze  felbft  zu  haben  find.  Die  folider 
gebauten  Decktr'kYien  Baracken  feien  den  Zelten  vorzuziehen,  da  die  letzteren  des  feften  WandgefUgcs, 
einer  Höheren  Luftzufuhrung  und  Begrenzung  der  Lüftung,  fowie  der  zuverlässigen  Temperatur  entbehren. 
Das  Feldlazarett  fand  vorzugsweise  für  Leichtkranke  und  Rekonvaleszenten  Verwendung. 

Thornt  'I'horne  empfahl  vorbereitete  Baracken  und  fUr  Summer  und  Herbft  gut  konfluierte  Zelte 
mit  doppelten  Wandungen,  gegen  welche  unberechtigte  Vorurteile,  die  auf  Mangel  an  Erfahrungen  Uber 
ihren  wirklichen  Wert  zurückzuführen  feien,  beftchen. 

Ueber  die  Kotten  und  die  Zeit,  welche  die  Herftcllung  der  Hamburger 
Choleralazarette  gegenüber  einigen  anderen  bei  drohenden  oder  fchon  eingetretenen 
Epidemien  entftandenen  Konstruktionen  erforderte,  giebt  die  obenftehende  Ueber- 
ficht  einige  Anhaltspunkte. 

Beim  Vergleich  der  Zeilen  ift  zu  berücksichtigen  ,  dafs  nur  da»  Moabiter  I-azarelt  und  das  Ham. 
burgifche  am  Schlump  nahezu  vollständige  Anftalten  waren ,  alle  anderen  Anfchlufs  an  ergänzende  oder 
an  adaptierte  Gebäude  hatten.  Das  Lazarett  in  der  Alfredflrafse  erforderte  7  Tage  (ausfchl.  der  Winter- 
einrichtung der  Baracken)  und  ent  Sprach  in  feiner  ganzen  Bauart  nach  Möglichkeit  den  heutigen  An- 
sprüchen. Diefe  I.eiflung  läfst  fich  nicht  unmittelbar  mit  derjenigen  im  alten  allgemeinen  Krankcnhaufe 
vergleichen,  wo  in  3  Tagen  nur  die  4  Luders fchen  Baracken  erbaut  wurden,  welche  Notbehelfe  einfachster 
Art  mit  kleinen  Fenllerluken  und  Ilolzfufsböden  waren,  auch  der  Gasleitung  entbehrten.  Jedes  Bett  in  den 
letzteren  erforderte  O.osi  Tag  gegen  0,o»«  im  Feldlazarett  und  0,m  in  der  Alfred-,  in  der  Erikaftrafsc  und 
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in  allen  Neubauten  durchfchnittlich  gerechnet;  doch  hätten  fich  die  Lazarette  an  der  Erikaftrafse  und  am 
Schlump  fchneller  fertig  Hellen  laffen ,  wenn  nicht  der  dringende  Bedarf  an  Betten  fchon  gedeckt  ge' 
wefen  wäre.  —  In  der  Alfredftrafse  waren  bei  einer  täglichen  Arbeitszeit  von  5  Uhr  früh  bis  8  Uhr 
abends  300  Mann  befchSfiigt.  Da  bei  gröfscrer  Ausdehnung  eines  folchen  Krankenhaufes  die  allgemeinen 
Dienfte  geringere  Mehrarbeit  verurfachen  als  die  Krankenbaracken,  fo  wären  für  ein  folches  tu  500  Betten 
etwa  die  vierfache  Zeit  oder  ebenfo  viele  Kräfte  aufzuwenden  gewefen,  fo  dafs  bei  gleicher  Arbeilerxahl 
die  Errichtung  in  28.  bei  1200  Arbeitern  in  7  Tagen  möglich  erfcheint,  wenn  das  Gelände  die  hierfür 
nötige  Ausdehnung  hat.  —  Das  Feldlazarett  für  Hamburg  wurde  von  Berlin  befchafft,  war  am  28.  Auguft 
vom  Kriegsminifterium  erbeten ,  traf  in  den  erflen  Tagen  des  September  ein ,  bedurfte  aber  für  Cholera- 
kranke »einer  ftädtifchen  Bevölkerung  nicht  unbedeutender  Vorarbeiten«  (fiehe  Art.  765,  S.  491).  —  Nach 
Art.  423  (S.  251)  find  die  verfetzbaren  Lazarett baracken  bei  nicht  ungünftigem  Wetter  von  ungeübten  Leuten 
in  8  bis  10  Stunden  aufzuteilen.  494  Betten  erfordern  26  Stück  derfelben  mit  je  19  Lagerdellen,  deren 
Aufteilung  fomit  durch  260  geübte  Leute  in  10  Stunden  bewerkftelligt  werden  könnte,  wenn  die  Baracken 
an  Ort  und  Stelle  und  verfügbar  find,  ein  genügend  geebnetes  Gelände  vorhanden  ift  und  man  fich  begnügt, 
fie  ohne  weitere  Vorbereitung  auf  diefem  zu  errichten.  Hierzu  kommen  jedoch  die  Transportzeil  bis  zur 
Verwendungsftelle  und  die  Anlagen  der  nötigen  Leitungen,  bezw.  der  Anfchlüffe  an  diefelben.  Nimmt  man 
an,  dafs  diefe  gleiche  Zeit  erfordern  wie  bei  hölzernen  Baracken,  fo  bleibt  doch  für  die  verfetzbaren 
Lazarettbaracken  der  Vorzug  einer  ganz  bedeutenden  Erfpamis  an  Arbeitskräften,  Auffichtsperfonal  und  Her 
flellungskoften. 

Die  Adaptierung  der  Volksfchule  in  der  Strefowftrafse  zu  einem  Krankenhaus  hat  nur  12  Stunden 
bedurft  und  fchuf  für  So  Betten  Raum.  Sechs  derartige  Schulen  würden  480  Betten  bieten.  Ob  diefe  in 
der  gleichen  Zeit  hätten  adaptiert  werden  können,  hängt  von  den  örtlichen  Unternehmerverhältniffen  ab; 
dann  wäre  diefe  Bettenzahl  noch  fchneller  verfügbar  gewefen  als  in  einem  Lazarett  von  verfetzbaren 
Baracken,  da  die  bei  letzteren  nötigen  Leitungen  und  Anfchlüffe  in  diefem  Umfang  nicht  in  einem  Tage 
ausgeführt  werden  können.   Aber  die  Kranken  verteilen  fich  auf  mehrere  Gefchoffe. 

Erjebmiie.  vorftchen(jen  Erwägungen  zeigen,  dafs  fich  bei  Epidemien  die  Herftellung 

von  vorübergehenden  Krankenhäufern  nur  dann  mehr  befchleunigen  läfst,  wenn 
fie  in  jeder  Hinficht  vorbereitet  find,  wie  dies  fchon  Öfter  gefordert  worden  ift. 

Fatritl  &*  Fd/Z/n»00)  verlangten,  dafs  die  Wahl  der  Plätze  für  Baracken,  ihre  Konftruktion  ,  An- 
ordnung und  Verwendung ,  die  Befchaffung  etwaiger  Konzeffionen ,  wie  z.  B.  zur  Benutzung  von  Fortin- 
kationsgelände  in  Feftungsftädten,  für  diefen  Zweck  u.  f.  w.  vorher,  ehe  die  Ereigniffe  dringlich  werden, 
zu  erörtern  feien.  »Wenn  eine  ungewöhnliche  Epidemie  ausbricht,  warten  die  Verwaltungsbehörden  zu 
oft  mit  Mafaregeln ,  bis  die  Fälle  fich  gehäuft  und  die  Seuche  ernfte  Ausdehnung  erlangt.  .  .  .  Wenn  die 
Krankheit  zurückgeht,  erfchlafft  oft  die  erfte  Strenge;  man  fiebt  dann  Fälle  in  den  allgemeinen  Sälen 
zerftreut.  Dies  ift  ohne  Zweifel  die  Urfache  von  gcwifTem,  unvermutetem  und  lokalifiertem  Wiederauftreten 
von  Epidemien,  deren  Abdämmung  nicht  immer  leicht  aufzufinden  ift.« 

Thornt- Thornt  verlangte  Vorbereitung  von  Lazaretten,  weil  die  in  der  Panik  entftandenen  Baracken 
fich  fchlecht  heizen  laffen. 

Bei  den  Verhandlungen  des  internationalen  Kongreffes  für  Hygiene  in  Wien  1888  wurden  vorher  für 
763.        Epidemien  beftimmte  Plätze  mit  hydraulifchen  Zementbelägen  für  Aufteilung  zerlegbarer  Baracken  verlangt. 

Vorbereitung  Bezüglich  vorübergehender  Krankengebäude  fiehe  im  übrigen  Kap.  2,  unter  c 

Geländes.    (Art.  387  bis  398,  S.  234  bis  238).    Für  den  Aufbau  und  den  Barackenbau  empfiehlt 
Meyer  nach  den  Ergebniflen  der  Choleracpidcmic  in  Hamburg  das  folgende  Verfahren. 

Nach  Einebnung  des  Bodens  und  Einbringung  (amtlicher  untcrirdifcher  Leitungen  verlegt  man  in 
Fufsbodenhöhe  aufserhalb  der  Barackenwändc  harte  Bordftcine  und  im  Anfchlufs  an  diefe  den  Zement- 
plattenfufsboden  auf  Sandunterlage  —  von  den  Wänden  nach  der  Entwäfferung  in  der  Mitte  I  :  25  fallend  — 
und  geht  gleichzeitig  mit  dem  Abbinden  von  Wand  und  Dach  vor.  Bei  den  Baracken,  welche  fpätcr 
infolge  Abnahme  der  Seuche  Innenfchalung  bekommen  konnten,  wurde  vorher  der  Raum  desinfiziert, 
nachher  mit  zweimaligem  Oelanftrich  verfehen.  Nur  bei  den  Spülabortcn  füllte  man  den  Hohlraum  der  Wände 
zum  Schutz  gegen  Frort  mit  Torfftreu.  Die  vor  und  zwifchen  den  Hamburger  Baracken  angeordneten  Platten 
(lege  erwiefen  fich  zur  Verbindung  der  Gebäude  befonders  in  der  Alfredftrafse  als  notwendig,  wo  der 
Wiefengrund  hei  der  Haft  des  Bauens  zerftört  und  das  Gelände  in  Staub  und  Schlamm  verwandelt  wurde,  was 
fchr  läflig  war.  Am  Schlump  fchonte  man  daher  die  Rafendeckc  in  der  Umgebung  der  Bauten  forgfältig. 


Siehe:  Falvbl  &  Vai.uk,  a.  a   O,  S  701. 
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Wo  wirtfchaftlicher  Anfchlufs  an  ein  Krankenhaus  oder  fertige  Bauten  für  Ver- 
waltung und  allgemeine  Dienfte  vorhanden  find,  vereinfachen  fich  die  im  übrigen 

von  der  Gröfse  der  An- 
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ftalt  abhängigen ,  die 
Krankengebäude  ergän- 
zenden Bauten.  Bei  ihrer 
Anordnung  wird  man 
auch  hier  thunlichfte 
Trennung  der  Verwal- 
tungs-  und  Wirtfchafts- 
abteilung  von  den  übri- 
gen Bauten  anftreben, 
wie  die  folgenden  4  Bei- 
fpiele  zeigen,  von  denen 
fich  die  beiden  erfteren 
auf  Mitverwendung  von 
Zelten  beziehen. 

Das  Cholera-Feld- 
lazarett für  Hamburg  lag 
an  der  Südweftfeite  des 
Hambu  rg-Ep  pendor  fer 
Krankenhaufes  unmittel- 
bar an  feiner  Wirtfchafts- 
abteilung,  war  mit  die- 
fem  verbunden,  da  man 
den  Blumenweg  (fiehe 
die  Tafel  bei  S.  402)  mit 
in  dasfelbe  einbezogen 
hatte,  und  fafste  500 
Betten"»»). 

Auf  dem  135™  breiten 
und  160 01  tiefen  Gelände  wur- 
den auf  diefem  Wege  je  1  Auf- 
nahme-, Apotheken-  und  Lei- 
chenbaracke, letztere  fllr  30 
Tote,  aus  Holzfachwerk  und 
dahinter  zunachfl  6  Lazarett- 
baracken ,  dann  35  Zelte  in  4 
Reihen  auf  Zementplattenböden 
errichtet  und  durch  ebeofolche 
Plattenwege  mit  Seitenabzwei- 
gungen zugänglich  gemacht. 
Die  Planung  des  Aufftellungs- 
feldes,  das  Legen  der  Zement- 
platten ,  der  Entwäfferungsan- 
fchlufs  an  das  Kanalnetz,  das 
Einfeuen  glafierter,  frciflehen- 
der  Spülaborte  und  Badewan 
nen ,  fowic  das  Einführen  der 
elektrifchen  Beleuchtung  und 
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WannwafTerheizung  von  der  Zentrale  der  Wirtfchaftsabteilung  des  Krankenhaufcs  hatte  die  letzten  Tage 
des  Augufl  und  die  erden  Septembertage  erfordert.  Unterdeffen  waren  die  Zehe  und  Lazarettbaracken 
angekommen  (fiehe  Art.  761,  S.  490).  Am  7.  September  konnten  15  Zelte  für  je  II,  nebft  den  Baracken 
für  je  19,  zofammen  279  Betten  und  am  IO.  September  das  ganze  Lazarett  in  Betrieb  genommen  werden. 

r**rf  Das  Park  Hill  hofpital  zu  Liverpool  hat  feinen  Namen  von  dem  Grundftiick 

11        am  Merfeyflufs,  auf  welchem  es  liegt,  und  fetzte  fich  aus  vorhandenen  Gebäuden, 
Baracken  und  Zelten  zufammen  (Fig.  39Ö  905f). 

Auf  dem  Gelände  wurde  die  Krankenabteilung  vollftändig  von  den  allgemeinen  Dicnfleo  getrennt, 
die  im  alten  Wohnhaus  und  feinen  Nebenbauten  untergebracht  find  und  ihren  Zugang  von  der  Coekburn 
ßrett  oder  vom  South  Hill  roati  aus  haben ,  während  das  Hofpitallager  einen  eigenen  Zufahrtsweg  von 


F'g-  397- 


Cholcralazarett  an  der  Erikaftrafse  zu  Eppendorf  *6*). 

1892. 

Arch.:  Mtjrer. 
Belag    7  X  35  =  »45  Betten. 


feinem  Eingang  an  der  Graf  Ion  ßrett  erhielt  und  eine  8320  lm  grofse,  eingezäunte  Fläche  nahe  am  Flufs 
einnimmt.  Hier  Aehen  auf  zwei  Zementterraflen  von  je  119,eom  Länge  und  11,17"»  Breite  4  Paar 
Hufpitalzette  und  2  Paar  Eifenhutten  (fiehe  Art.  390,  S.  235)  in  zwei  Reihen,  die  durch  zementierte, 
überdeckte  Fufswege  unter  fich  und  mit  dem  in  Ziegeln  erbauten  Kuchengebäude  verbunden  find.  Gegen- 
über  dem  letzteren  liegt  am  anderen  Ende  des  Hofpitallager»  eine  Rekonvalcszcntenbaracke. 

Zum  Schutz  gegen  die  oft  flarken,  herrfchenden  Winde  von  Süden,  Sudweften  und  Nord  wellen 
dient  ein  183 01  langer,  9m  hoher  Schirm  aus  l,»o  m  voneinander  flehenden  TannenpfoAen ,  die  man  in 
0,34  »'  Entfernung  durch  litten  verband,  zwifchen  denen  gilterartig  andere  befefligt  find.  Hinter  diefem 
durch  Dralufeile  abgefteiften  Schirm  war  ein  Fufsweg  fUr  Rekonvaleszenten  angelegt,  die  fich  in  den  durch 
Gitter  eingefriedigten  Gartcn.inlagen  vor  dem  Lagerplatz  ergehen  können. 

n.is  Park  Hill  houfe  war  für  die  Verwaltung,  die  anderen  vorhandenen  Bauten  wurden  als  Wafch- 
haus,  Desinfektion*  ,  Vorrats- ,  Ambulanzfehuppen  u.  f.  w.  eingerichtet.  Tclephonleitungen  verbanden  das 
Hauptgebäude  mit  dein  Küchen-,  dein  Ptörinerhaus  und  den  in  Betracht  kommenden  Bureaus  in  der  Stadt. 
Die  Küche  war  für  200  Helten  angelegt. 

*»•■)  FaWC-Rrpr.  nach  ;  Mitvnx,      a.  O.,  Aibcitcn  au»  dem  kaifrrl  G«fimdheit»an.te.  Bd  X  (1896),  Aul.  XIII,  S.  ij>». 
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Das  Cholera-Barackenlazarett  in  Eppendorf  (Fig.  397  90S)  lag  an  der  Kreuzung  ?>7- 
der  Frickeftrafse  mit  der  Erikaftrafse,  deren  Fortfetzung  —  damals  ein  Feldweg  —  ni. 
parallel  zur  Martiniftrafse  in  180 m  Abftand  von  derfelben  verlief  (fiche  die  Tafel 
bei  S.  402),  ftützte  fich  auf  eine  für  die  Verwaltung  erworbene  Villa  und  fetzte  fich 
aus  drei  eingefriedigten  Teilen  zufammen. 

Den  I.  Teil  bildete  das  von  der  Erikaftrafse  aus  zugängliche  Grundftück  der  Villa.  Im  Keller- 
gefchofs  derfelben  wurden  die  Küche  und  Oekonomie ,  im  Erd-  und  im  I.  Obergefchofs  die  Oekonomie- 
verwaltung,  3  Aerzte  und  io  Pflegerinnen  nebft  ihren  Gefchäftsräumen,  im  Dachraum  die  Schlafräume  der 
Dienerfchaft  untergebracht.  Die  Ausgabe  der  Spcifen  an  das  Lazarett  erfolgte  in  einem  kleinen  Häuschen 
des  Oekonomiegartens ,  wo  eine  Mittelsperfon  dicfelben  durch  ein  Schiebefenfter  erhielt  und  durch  ein 
zweites  dem  Pflegeperfonal  Ubergab.  Daneben  lag  die  Feuerwehrwache.  —  Der  IL  Teil ,  das  eigentliche 
Lazarett  mit  Einfahrlsthorcn  an  der  Erika-  und  der  Frickeftrafse,  umfclilofs  die  7  Baracken  (fiehe  Art.  398, 
S.  237),  deren  Stellung  fo  erfolgte,  dafs  fie  Anfchlufs  an  die  vorhandenen  Gas-,  WafTer-  und  Eniwäfferungs- 
leitungen  erhalten  konnten ,  2  Schuppen  für  die  Patientenkleidung ,  1  WarmwalTerkllche  mit  2  grofsen 
Keffeln,  1  Kohlenfchuppen  und  weiter  abfeits  t  Magazinfehuppen  mit  der  Wäfcheausgabe  für  die  Betten 
und  für  die  Wafchtifche  der  Baracken.  —  Der  III.  Teil,  der  Leichenhof,  war  durch  2  nördliche  Thore  vom 
Lazarettgcländc  zugänglich,  hatte  Ausfahrt  nach  der  Tarpenbeckftrafse  und  umfafsle  die  Wäfchedesinfekdons- 

anftalt,  einen  Schuppen  fUr  innzierte  Wäfche  und 
das  Leichenhaus  für  40  Tote. 

Das  Cholera-Barackenlazarett  bei 
dem  Vereinshofpital  lag  an  der  Ecke  der  ,v 
Strafse  beim  Schlump  und  des  Kafernen- 
weges,  war  an  den  anderen  zwei  Seiten 
von  Nachbargrundftücken  begrenzt  und 
durch  das  Nachbarhofpital  nur  bezüg- 
lich Beherbergung  feiner  pflegenden 
Schwertern  unterftützt  (Fig.  398  ••«). 

Die  Baracken  wurden  infolge  der  günftigen 
Form  des  Grundftückes  auf  demfclben  fo  weit  zu- 
rückgefetzt,  dafs  das  Aufnahme-  und  Verwaltung»- 
wefen  fleh  auf  einem  Vorhof  neben  dem  Hauptein- 
gang  am  Kafernenweg  unterbringen  liefsen.  Hier 
ftanden  neben  dem  Aufnahmehaus  (flehe  Art.  470, 
S.  273)  das  Küchengebäude,  am  Schlump  das  Eishaus  und  der  Feuerwehrfchuppen,  an  der  Nachbargrenze 
das  Wafchhaus  mit  dem  Desinfektions-  und  Trockenraum.  Das  hinter  den  Baracken  liegende  Leichenhaus 
(flehe  Art.  558,  S.  329"  hat  An-  und  Abfahrt  zum  Schlump. 

Von  dem  etwa  53  X  93  -  5394 lm  grofsen  Gelände  entfielen  auf  jedes  der  105  Betten  51.«  1». 


Fig.  398. 
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3)  Ergänzende  Anlagen. 

Zu  den  ergänzenden  Anlagen  gehören  die  Quarantänen  und  die  durch  den    ^  *j»  ^ 
Transport  der  Kranken  verurfachten  Vorkehrungen.    Da  letztere  bei  den  allgemeinen 
Krankenhäufern  nicht  erörtert  wurden,   beziehen  fich  einige  der  folgenden  Mit- 
teilungen auch  auf  die  betreffenden  Hilfsmittel  für  die  allgemeine  Krankenpflege. 

a)  Quarantänen  und  Quarantänenlazarette. 

Maffenquarantänen  zum  Unterbringen  Verdächtiger  hat  man  wie  in  den  früheren 
Peftzeiten  auch  neuerdings  für  notwendig  gehalten,  wie  beifpielswcife  gegen  das 
Verfchleppen  der  Cholera  nach  Aegypten  und  Europa  und  gegen  die  Ausbreitung 
der  letzten  Choleracpidemie  in  Hamburg. 

Falcf  Rrpr.  nach  ebendaf,  S.  „f. 
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Zu  erfterem  Zweck  errichtete  der  auf  Grund  internationaler  Vereinigung  1881 
neugebildete  Confeil  fanitaire  maritime  et  quarantenaire  d'lzgypte  für  die  über 
Djedda,  Jambo  oder  El  Widji  heimkehrenden  Pilger  eine  Quarantäne  in  El  Tor  und 
für  diejenigen,  welche  in  Aegypten  wohnen,  alfo  in  Suez  an  das  Land  fteigen,  eine 
folche  für  kürzere  Zeit  in  Ras  Mallap,  während  die  Türken  für  die  den  Kanal  paf- 
fierendcn  Pilger  eine  Beobachtungsftation  in  Klagomene  bei  Smyrna  anordneten. 
Bezüglich  der  erfteren,  welche  unter  Zelten  abgehalten  wird,  hat  Kaufmann 90S)  be- 
richtet und  zu  den  vorhandenen  Einrichtungen  VerbeiTerungsvorfchläge  gemacht. 

Am  Landungsplatz  lieht  ein  zweiflügeliges  Geblude,  von  denen  Südflagel  ein  Desinfektionsraum 
nebfl  einem  Umkleideraum  für  die  Pilgerinnen  abgetrennt  ift ;  fein  nördlicher  enthalt  das  Magazingebiude 
für  die  Lagerung  der  Zelte,  Betten,  Matratzen  u.  f.  w.,  auch  eine  kleine  Tifchlerei,  und  fein  Zwifchen- 
bau  den  I-agcrraum  für  das  grofse  GepSck.  In  dahinter  gelegenen,  provifonfehen  Zeltreihen  halten  fich 
die  Reifenden  auf,  bis  ihre  Sachen  desinfiziert  find,  und  begeben  fich  dann  in  die  6  Sektionen,  welche 
600 m  vom  Meer  und  250™  voneinander  liegen  und  je  aus  2  oder  mehr  von  Nordoften  nach  Sud  werten 
gerichteten  Zeltreihen  beftehen ,  denen  einerfeits  je  4  Aborte  für  die  Quarantäniften ,  andererfeits 
folche  für  die  Aerzte,  Beamten  und  Kaufleute,  auch  Wachtzclte  für  t  Korporal  und  mehrere  Soldaten 
und  Kaufläden  angefchloflen  wurden.  In  der  Nähe  des  Magazins  befindet  fich  ein  I^ger  fttr  450  Mann 
Truppen.    Zwifchen  den  Kaufläden  find  2  bis  3  Waflerbehälter  aufgeteilt. 

Kaufmann  fchlug  vor,  je  2  Doppelreihen  von  Zelten  in  oftweftlicher  Längsachfe  in  eine  Flucht  mit 
250  ">  Abftand  zwifchen  denfelben  zu  (teilen.  Das  Ende  der  zweiten  Doppelreihe  bildet  die  Mitte  der 
nächften  derartigen  Gruppe,  welche  in  gleicher  Richtung,  aber  300™  nach  Norden  verfetzt  wird  u.  f.  w. ; 
400 m  fUdöftlich  von  der  letzten  Doppelreihe  liegt  das  Hofpital  und  ebenfo  weit  von  diefetn  örtlich  da« 
Cholerahofpital.  50 m  entfernt  von  den  Reihen  windabwärts  find  die  Abortc  —  je  einer  auf  50  Pilger  — 
anzuordnen,  da  Aborte  bei  gröfserer  Entfernung  nicht  benutzt  werden.  Für  Reinigung  des  Trinkwaffers  plante 
er  Deftilliereinrichtungen ,  gefchlofTene  Behälter  mit  Ab?ug*hähncn  und  für  das  Nutzwafler  fchwedifche 
Brunnen.  Der  WafTertransport  foll  auf  Schienenwegen  erfolgen.  Die  Zelte  werden  nach  einiger  Zeit  um 
50»  unter  dem  Wind  verfetzt.  Jede  Sektion  erhält  eine  poliklinifche  Baracke  und  jedes  Hofpital  fahr 
bare  Baracken,  um  jeden  Augenblick  ihre  Lage  wechfeln  zu  können,  eine  desgleichen  fttr  bakteriologifche 
Unterfuchungen  und  eine  kleinere  fttr  Autopfien. 

In  Hamburg  wurde  für  die  Infaifen  der  zu  räumenden  verdächtigen  Häufer 
eine  Quarantäneftation  nötig,  für  die  man  den  vorher  fchon  zu  einem  Arbeiter- 
lagerhaus umgebauten  früheren  Konkordiafaal  wählte;  derfelbe  enthielt  234  Zimmer 
mit  450  Betten,  war  auch  leicht  gegen  Strafse  und  Umgebung  abzufchliefsen  und 
zu  überwachen. 

Die  Einrichtung  hierfür  begann  am  21.  September,  war  am  24.  Dezember  1892  beendet  und  beftand 
in  der  Errichtung  einer  Baracke  zum  Unterbringen  der  Eintretenden  während  der  Reinigung  ihrer  Sachen 
<*,jo  X  5.*»  m)>  einer  zweiten  Baracke  für  die  Desinfektion  derfelben  und  zweier  fttr  die  beiden  Gefchlechter 
bcfttmmlen  Reinigungsanftalten.  Die  eine  der  letzteren  für  Frauen  und  Kinder  konnte  durch  Umgefiahnng 
der  im  Logierhaufe  vorhandenen  Braufcbadanlage  gewonnen;  die  zweite  kleinere  für  Männer  mufste  neu 
gefchaffen  werden.  Das  Logierhaus  befafs  eine  DampfwafchanfUlt  im  Keller;  die  Beköfligung  übernahm  die 
im  Vorderhaufe  befindliche  Speife-  und  Kaffeehalle.  In  der  Zeit  vom  25.  Dezember  bis  30.  April  beob- 
achtete man  hier  1144  Perfonen,  unter  denen  12  Cholerafällc,  aber  keine  internen  feftgeftellt  wurden  »•*). 

Bei  diefen  beiden  Anlagen  handelte  es  fich  um  Beobachtung  einer  mehr 
gleichartigen  Bevölkerung.  Bei  Quarantänen  in  Hafenftädten,  wie  im  mittel ländifchen 
Meer,  kann  das  Unterbringen  verfchiedener  derartiger  Kreife  erforderlich  werden. 
Die  neueren  Gefichtspunkte  für  Anordnung  folcher  Quarantänen  fafst  Sigmund  in 
folgendem  zufammen  90?). 

Ms)  Siehe;  Kaufmann.  P.  Die  QuaranUneftation  in  El  Tor.  Beobachtungen  während  einem  3jtagigen  Aufenthalt 
dafclbft.    Berlin  iSoi.    S.  10  ff.,  fowie  S.  84  ff. 

•M)  Siehe:  Denkke.  Tu  Die  zur  Räumung  von  Cholerahaufern  getroffenen  Mitnahmen.  Arbeiten  aut  dem  kaiferl. 
Gefundheitiamte.    Bd.  X  (1896I,  Anlage  VI,  S.  8s. 

»«')  Siehe:  Sigmund,  v.  Dal  Sanitatiwefen  dei  Königreichel  Italien.  Mitteilungen  nach  einer  Bereifung  der  See- 
fanitauinftalten  der  Halbinftl  und  Sieilien«.    Dcutfche  Viert,  f.  öff.  Gefundheiupf!.  r87j.  S.  t. 
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Fig.  399. 


Die  Abfonderung  der  Ankömmlinge  foll  nicht  kafernenmäfsig,  fondem  je  nach  der  Zeit  ihrer  An- 
kunft, die  Verteilung  derfelben  nach  Tagen  in  verschiedenen,  den  gewohnten  Bedürfniffen  der  ßevölkerungs- 
klaflen  emlprechenden  Räumen  und  nach  Krankheitsfällen  erfolgen.  Die  Anftalt  ifl  mit  einer  eigenen 
Speifcwirtfchaft  und  belaubten  Spaziergängen  auszuflatten ,  das  Hofpital,  vollfländig  gefondert ,  auch 
fUr  Schwerkranke  einzurichten  und  der  Friedhof  zu  maskieren.  Die  Reifenden  find  vor  Eintritt  in  die 
Quarantäne  und  in  das  Lazarett  hygienifchen  Mafsregeln  zu  unterwerfen.  Diefen  Forderungen  würde  eine 
pavillon-  oder  villenartige  Zerftreuung  der  Gebäude  am  leichterten  entfprechen. 

Wo  eine  Unterfuchung  der  Gefunden  genügt  und  nur  die  Verdächtigen  und 
Kranken  einer  Quarantäne  zu  unterwerfen  find,  werden  Quarantäne-Lazarette  von 
geringem  Umfang  benötigt,  die  dauernd  nur  in  Seeorten  erforderlich  find. 

Das  Quarantäne  Lazarett  in  Holtenau  an  der  Kieler  Föhrde  befteht 
nur  aus  einer  Krankenbaracke  mit  14,  einer  Beobachtungsbaracke  mit 
6  Betten  nebft  Wirtfchaftsgebäude  und  koftete  54000,  fomit  für  jedes 
feiner  20  Betten  2700  Mark. 

Zu  diefen  Anftalten  gehört  auch  das  Barackenlaza- 
rett am  Orefund,  für  Anfteckendkranke ,  welche  mit 
Schiffen  nach  Kopenhagen  kommen.  Dasfelbe  hat  eine 
Landungsbrücke  und  fein  Belag  kann  durch  Zelte  ver- 
gröfsert  werden  (Fig.  399 90»), 

Auf  dem  Grundflück  verbindet  ein  Weg  den  Landeingang  mit  der 
rUckfeitigcn  LandungsbrUckc.  An  der  Landfeite  flehen  in  der  Milte,  dem 
Eingang  gegenüber,  fenk recht  zur  Front  das  Wirtfchaftsgebäude,  links 
das  Pfortnerhaus  und  der  Beobachtungsblock  (fiehe  Art.  561  ,  S.  215), 
rechts  das  Magazin.  Hinter  diefer  Gruppe  liegen  rechts  vom  Hauptweg 
die  Zeltplätze  und  der  parallel  zur  Seefeite  geflellte  Krankenblock,  links 
das  Leichen-  und  das  Desinfektionsgebäude.  Nach  diefer  Anordnung  zieht 
der  Seewind  bei  geöffneten  Fenftern  quer  durch  die  Säle  dea  Krankcn- 
blocks  und  läfst  alle  Bauten  aufserhalb  der  Luft  des  Beobachtungsblocks. 

Im  Krankenblock  haben  beide  Hälften  die  in  der  Mitte  gelegenen 
Spül-  und  Baderäume  gemeinfam ,  aber  beiderfeits  von  diefen  Räumen 
getrennte  Aborte  und  Eingänge  von  aufsen  fowie  Eingänge  an  den  Stirn- 
feiten. Der  rechte  Teil  enthält  einen  1 2-Bettenfaal  nebfl  Ifolier-  und  Wärterziramcr  am  Ende;  im  linken  ifl 
durch  eine  Querwand  ein  4  Bettenzimmer  vom  Saal  derart  abgetrennt ,  dafs  das  Zimmer  bei  Abfchlufs  der 
Thür  mit  den  Endräumen  ifoliert  werden  kann  und  dann  feinen  Eingang  an  der  Stirnfeite  des  Blocks  hat. 
Von  der  Geländefläche  (10  300lm)  entfallen  auf  jedes  der  30  Betten  348 1». 

Das  rings  von  Waffer  umgebene  Lazarett  in  Cuxhaven  hat  eine  Landungs- 
treppe an  der  Elbe  jenfeits  des  Seedeiches. 

Dasfelbe  beftand  1884  nur  aus  zwei  Baracken  mit  je  einem  Schlafraum  für  4  Betten,  Tagraum, 
Bad  und  Garderobe,  aus  einem  Wärtergebäude  und  einem  Desinfektionshaus.  1892  fügte  die  Gemeinde 
eine  Doppelbaracke  hinzu,  und  1893  wurden  1  Krankenpavillon,  I  Wohngebäude  und  I  Leichenhaus 
errichtet.  Der  Pavillon  enthält  einen  Saal  für  10  Betten  und  2  Ifolierzimmcr  für  Kapitäne  und  Schiffs- 
offizicre.  Die  zuerfl  erbauten  Baracken  dienen  ßeobachtungszwecken;  im  Leichenhaus  ifl  ein  Sezierraum 
nebfl  Laboratorium  vorhanden.  Das  Lazarett  benutzt  in  Ciftcrncn  gefammeltes  RegenwafTer;  in  Notfällen 
werden  Aborte,  WafchkUche  und  Badezimmer  von  ausgemauerten  Citternen  verforgt.  Die  Entwäfferung 
erfolgt  nach  einem  Sammelfchacht ,  wo  die  Desinfektion  mit  Rührwerk  vorgenommen  wird ,  und  von  da 
mittels  Sauge-  und  Druckpumpe  in  die  Elbe.  Das  Lazarett  hat  Telephonverbindung  mit  dem  leitenden 
Amtsphyfikus  und  dem  allgemeinen  Krankenhaus  in  Hamburg-Eppendorf,  von  welchen  es  im  Belagsfall 
fem  Arzt-  und  Warteperfonal  erhält.    Die  Krankenbcköfligung  liegt  der  Frau  des  Anflaltswächtcrs  ob. 


ca.  ",ouo  »•  Gr. 

Barackenlazarett  am  Orefund 
zu  Kopenhagen»«*). 
1876. 

Aich.:  FritdrUh/tn. 
30 
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Ambulanzen. 

Der  Transport  Anfleckendkranker  zu  den  Krankenhäufern  füll  nie  in  gewöhn- 
lichem Mietsfuhrwerk,  fondern  ausfchliefslich  in  den  befonders  für  Kranke  gebauten, 

••"l  Nach:  Raugwkiztg   1879,  S.  169. 
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leicht   desinfizierbaren    Krankenwagen,  400. 
— auch  Ambulanzen  genannt  — ,  erfolgen. 

In  England  bilden  diefclben  in  den 
kleineren  und  mittleren  Orten  und 
Städten  einen  ergänzenden  Teil  des 
Hofpitals  für  Anfteckendkranke  und 
erfordern  entfprechende  Wagenfehuppen, 
Stallungen  und  Kutfcherwohnungen,  die 
man  in  den  kleineren  Krankenhäufern 
meift  im  Nebengebäude  mit  unterge- 
bracht hat,  während  fie  bei  gröfserem 
Umfang  eigene  Baulichkeiten  erfordern. 
In  grofsen  Städten  hat  die  verfchiedene 
Handhabung  des  Ambulanzenverkehrcs 
Veranlagung  gegeben,  diefen  einheitlich 
zu  organifieren. 

In  London  befinden  fich  drei  dauernd  er- 
richtete Arabulanzftalionen  beim  Fulkam,  Homer- 
ton und  Deptford  kofpitat ,  eine  beim  temporären 
zu  Tooting,  und  drei  weitere  bei  den  neuen  Infek- 
tionshofpitälern  des  Metropolitan  afylum  boarJ\ 
fie  find  mit  dem  Hauptbureau  im  Norfolk  kou/e 
und  diefes  ift  mit  3  Anlegeplätzen  an  der  Themfe 
in  Fulham ,  Poplar  und  Rotherhithe  (Hauptquar- 
tier), fowie  mit  allen  Hofpitälern  Londons  und  mit 
dem  National  Telephone  Company'*  Exehange 
fyflem  durch  eigene  Leitungen  telephonifch  ver- 
bunden. Den  Flufstransport  zu  den  Pocken- 
fchiffen  am  Long  Reach  verfehen  3  Ambulanz- 
datnpfer.  Jeder  Wagen  fahrt  eine  Wärterin  und, 
wenn  der  Patient  Uber  10  Jahre  alt  ift,  einen 
männlichen  Wärter,  jeder  Dampfer  eine  der  edle- 
ren mit;  auf  feinem  Deck  befindet  fich  eine 
Arztkabine. 

Bezüglich  der  baulichen  Erforder- 
niffe  diefer  Organifation  werden  folgende 
Beifpiele  genügen. 

In  London  hat  jede  Ambulanzdation  Woh- 
nungen für  den  Infpektor  und  den  verheirateten 
Hausvater,  Schlaf-  und  Speiferäume  für  die  Wär- 
terinnen ,  fowie  für  das  männliche  und  weibliche 
Perfonal ,  1  Küche,  1  WafchkUche,  Magazine, 
Stallungen  für  15  bis  20  Pferde,  I  Raum  flir 
20  bis  30  Wagen,  Omnibufie  und  ein  Fuhrwerk 
für  Verunglückte.  —  An  jedem  Einfchiffung« 
platz  ifl  ein  gedeckter  Schuppen  zum  Einfahren 
der  Wagen  mit  einem  L'nterfuchungsrautn  vor- 
handen.   Der  Infpektor  des  Flufsdienftes  hat  feine  Station  in  Rotherhithe,  wo  auch  die  Dampfer  liegen. 

Die  Ambulanzeftation  des  Brook  fever  hofpital  Skooter  s  Hill  in  London  zeigt 
Fig.  400 909).    Ihre  Lage  ift  aus  Fig.  387,  S.  478  zu  erfehen. 


r>  s  •  ?  «  1  •  1  :  >  » 
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Ambulanzeftation 

im  nrook  fr>  er  Aofpitat,  Shooter's  /////»»»). 
Arch.:  AUrointktt. 


»o»)  N«ch;  Aj-üwincm  *,  a.  a  0.,  S.  307. 


Digitized  by  Google 


497 


Die  Station  follte  Kaum  für  16  Pferde,  20  Ambulanzwagen,  8  Pockenpflegerinnen,  20  männliche 
Bedienftcte  und  Kutfcher  und  5  weibliche  Bedienftete  bieten.  Zu  Seiten  der  Einfahrt  liegen  rechts  das 
Heim  der  Pockenpflegerinnen,  links  die  Wohnung  und  Bureaus  des  Auffichtsbeamten.  An  diefe  fchliefsen 
ftch  im  linken  Flügel  die  Wafch-  und  Kuchenabteilung  mit  getrennten  Speiferäumen  für  das  weibliche  und 
männliche  Dienftperfonal  an.  Das  letztere  erhielt  einen  benachbarten,  befonderen  Ankleideraum  nebfl 
Bad.  Die  übrigen  Flügelbautcn  nehmen  die  Stallungen  und  Schuppen  für  die  Wagen  ein,  deren  Reinigung 
und  Desinfektion  unter  dem  Glasdach  des  hinteren  Hofteiles  und  deren  Reparatur  auf  dem  GrundftUck 
felbfl  erfolgt,  xu  welchem  Zweck  eine  Schmiede  und  ein  Zimmermannsfehuppen  quervor  errichtet  find. 
Die  Bedicnfteten  und  der  Hausvater  fchlafen  im  Obergefchofs,  erftere  in  Kinzelzellen. 

In  Wien  errichtete  1892  die  freiwillige  Rettungsgefellfchaft  bei  der  drohenden  Choleragefahr  eine 
folche  Station,  welche  auch  plötzlich  auf  der  Strafte  Erkrankten  Hilfe  bringen  follte.  Zwei  andere  waren 
geplant.  Diefe  Mund/kUc  Ambulanzfiation  befland  aus  einer  Baracke,  einem  Stallgebäude  und  einem 
Schuppen.  Die  erflcre,  nach  Tollet'i  Syflem,  hat  ll,som  Länge.  An  einem  mittleren  Längsgang  liegen 
rechts  ein  Raum  für  5  Mannfchaftslagerftellcn ,  links  ein  Badezimmer  mit  2  Wannen  und  ein  Arztzimmer 
(2,jo  X  2,io m)  quervor  ein  Krankenraum  (6,«o  X  3,»s  »).  An  beiden  Stirnfeiten  ift  je  ein  Abort  an- 
gebaut. —  Im  Stallgebäude  waren  aufser  4  Pferden  3  Transportwagen,  6  Sanilätsdiener,  ein  Magazinraum, 
eine  Kutfchcrflube  und  die  Kochkttche,  im  Schuppen  die  Desinfektionsvorrichtungen  und  weitere  Trans- 
portwagen untergebracht.  Ueber  die  Desinfektion  der  Wagen  in  den  Krankenhäufe rn  fiehe  Art.  645 
(S.  397).  —  Die  neue  Zentral  Hat  ion  mit  Samariterfchule  und  19  Pferden  erhielt  ein  unmittelbar  von  der 
Strafse  zugängliches  Magazin  für  die  Transportgeräte  Anfteckender. 

In  anderen  Städten   ift   das   Krankentransportwefen  auf  Verunglückte  und  776 
plötzlich  Erkrankte,  bezw.  auf  alle  Kranken  ausgedehnt  worden,  welchen  fchnell  tramport  für 
Hilfe  und  fichere  Unterkunft  in  den  Krankenhäufern  zu  fchaffen  ift.    Wo  folche    alle  Hilf* 

bedürftigen. 

Einrichtungen  getroffen  wurden,  kann  auch  die  Lage  diefer  Anftalten  unabhängig 
von  der  unmittelbaren  Nähe  der  zugehörigen  Bevölkerung  getroffen  werden  (fiehe 
Art.  562,  S.  334).  In  Hamburg  vermittelt  die  Polizei  Meldungen  an  die  amtliche 
Hauptftelle  für  das  ftaatliche  Krankentransportwefen.  —  In  München  und  Bremen 
ift  der  Krankentransport  in  ftädtifcher  Verwaltung.  —  In  Berlin  beftehen  private 
Einrichtungen  hierfür. 

Die  durch  v.  Bergmann  1897  gegründete  Berliner  Rettungsgefellfchaft  unterhält  eine  Zentrale,  welche 
mit  den  Hauptwachen  von  14  Krankenhäufern  der  Stadt  und  ihrer  Umgegend,  mit  8  Rettungswachen  und 
4  grofsen  Fuhrgefchäftcn ,  die  Uber  27  Krankentransportwagen  verfugen,  durch  eigene  Telephondrähte 
verbunden  ift.  Sic  giebt  Auskunft ,  wo  ein  Kranker  oder  Verwundeter  ficher  untergebracht  werden  kann, 
übernimmt  auf  Wunfeh  den  Ruf  eines  der  an  den  Fcrnfprcchvcrkchr  angefchloffenen  Aerzte  zum  Kranken 
und  Hellt  am  Tag  und  nachts  Krankentransportwagcn  mit  gefchultem  Pcrfonal  auf  tclephonifcbe  Anfrage 
zur  Verfügung.  —  Die  Hauptwachen  bieten  die  erflc  Hilfe  jedem,  der  fich  an  fie  wendet  oder  vom  Polizei- 
revier ihnen  uberwiefen  ift,  und  der  je  nach  Wunfeh  dort  bleiben  oder  durch  einen  Wagen  in  da* 
Krankenhaus  gebracht  werden  kann,  welches  für  ihn  Platz  frei  hat.  —  Die  Rettungswachen  bieten  Ein- 
richtungen für  erfte  und  einmalige  Hilfe  bei  Unglücksfällen  und  plötzlichen  Erkrankungen  innerhalb  und 
aufserhalb  der  Wache  und  find  dementfprechend  mit  Arzt-  und  Wärterdienfk  ausgeftattet. 

Neben  diefer  Gefellfchaft  beftehen  die  fchon  vorher  infolge  des  Unfallverficherungsgefctzcs  ins  Leben 
gerufenen  Unfallflationen ,  deren  es  20  giebt,  von  denen  13  Räume  zur  Unterbringung  Bewufstlofer  und 
Krampfkranker  haben,  7  mit  Sanitätswachen  verbunden  find.  Die  Haupt (lationen  erhielten  gut  eingerichtete 
Vcrbandftätten  und  Ambulanzen,  wurden  auch  mit  kleinen  Krankcnanflalicn  zu  30  bis  40  Betten  verbunden. 
Die  Nebenftationen  find  nur  Verbandflätten  mit  Oberin ,  Wärterperfonal ,  Kädcrliahnen  und  Handtragen. 
Haupt-  und  Nebenftationen  liehen  wegen  Hilfsleillung  bei  MaffenunglUck  unmittelbar  tetephonifch  in  Ver- 
bindung1"«). 

Aufserdem  find  noch  18  Sanitätswachen  vorhanden. 


»,0)  Siehe  :  Scmi.k-.im.uk,  M.   Die  berliner  Uufallrtaiionen.   Bericht  ub«  die  Orx*niC.t;<m  d«  Reminjr  und  Kranken, 
traasportwefen«  tter  Reich»hau|itnadt.    Berlin  18  15. 
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Uber  *Abfonderungskrankenhfiufer  der  Neuzeit«. 

o)  Anlage  und  Einrichtung. 

Bulmrrinco,  M.  E.  l'eber  die  Anlage  permanenter  Blattern  häufer  in  grofsen  Städten.  Bayer.  Intelli- 
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e)  Militärhofpitäler. 


Die  Militärkrankenpflege  unterscheidet  fich  von  der  bürgerlichen  durch  die 
ftaatliche  Regelung  des  gefamtcn  Krankendienftes ,  der  auf  fchleunigfte  ärztliche 
Hilfeleiftung  in  Erkrankungsfällen ,  wie  auf  geordnete  Unterkunft  und  Pflege  der 
Kranken  und  Verletzten  gerichtet  ift,  um  fie  möglichft  bald  ihrem  Dienft  zurück- 
zugeben. Die  hierzu  nötigen  organifatorifchen  Beftimmungen ,  Vorfchriften  u.  f.  w. 
dehnen  fich  auch  auf  die  mit  der  Art  des  Dienftes  wechfelnden  Krankenunterkünfte 
aus  und  find  bei  uns  in  der  »Friedens-Sanitätsordnung*  und  in  der  »Kriegs- 
Sanitatsordnung«  feftgelcgt. 


Nach  der  Friedens-Sanitätsordnung  (J.S.D.91 ')  vom  16.  Mai  1891  dienen  die 
Militärlazarctte  aufscr  »zur  Aufnahme  kranker  Mannfchaften,  deren  Zuftand  nach 
militärärztlichem  Ermeffen  eine  Behandlung  im  Revier  ausschliefst,  zur  Ausbildung 
von  Sanitätsunterperfonal  und  zur  Verwaltung  der  bei  ihnen  niedergelegten  Friedens- 
und Kriegsbeftände»  (55  41,  1  u.  2). 

Im  Frieden  werden  folgende  Arten  von  Lazaretten  unterfchieden : 

Garnifonlazarctte  in  allen  Orten,  die  dauernd  in  einer  Elatsftärkc  von  minderten*  600  Mann 
Truppen  tielegt  find.  Die  Krankenzahl  wird  auf  4  oder  3':»  Prozent  der  etatsmäfsigen  Garnifonkopfftärke 
normiert ,  letztere*  falls  aushilfsweise  Unterbringung   in  nahe  gelegenen  Garnifonlazaretten   möglich  ift 

(§  42.  1-3). 

Hilfslazarctte,  wo 

oi)  die  Vermehrung  der  Garnifon  dies  bedingt, 

oder  ein  plötzliches  Anwachfen  der  Krankenzahl  bei  Ucbungen  von  Truppen,  welche  der  Garnifon 
nicht  angehören,  in  deren  Nähe  erfolgt  und  im  Garnifonlazarett  nicht  genügender  Platz  vorhanden  ift, 

f)  oder  epidemifches  Auftreten  einer  Krankheit  das  gcfundheitlicbc  Interefle  der  Truppen  wie  der 
Garnifonskranken  dies  fordert. 

Hieifttr  find  eigene  oder  ermietete  GcbSude  zu  adaptieren  oder  Zelte,  verfetzbare  oder  fefte 
Baracken  aufzufchlagen.  .Die  Hilfslazarctte  find  als  Abteilungen  des  GarnifunlazaretU  zu  betrachten  und 
befitzen  als  folche  in  der  Regel  keine  eigene  Verwaltung"  (§  43,  I,  2  u.  4). 

Ortslazarcttc  für  die  Dauer  gröfserer  Truppenübungen,  liezw.  längerer  Ortsunterkunft,  wenn 
das  UeberfUhren  der  Schwerkranken  in  ein  Garnifonlazarett  oder  in  eine  Zivilanftalt  wegen  zu  weiter 
Entfernungen  oder  ungnnftiger  Verbindungen  u.  f.  w.  ausgcfchloffen  ift.  Normalkrankcnzahl  1  Prozent 
der  darauf  angewiefenen  Truppen.  Hierfür  find  öffentliche  oder  mangels  dcrfelbcn  ermietcte  Privatgebäut'-e 
oder  verfetzbare  Krankenuntcrkilnftc  zu  verwenden,  äufscrftenfalls  Baracken  zu  erbauen  (5j  46.  I  u.  3). 

Barne  kenlaza  rette  auf  den  Artillericfchiefsplätzen ,  falls  fie  genehmigt  werden;  folche  muffen 
längere  Zeit  und  felbft  in  die  ungunftige  Jahreszeit  hinein  helegbar  fein,  daher  im  allgemeinen  den  an  ein 
Garnifonlazarett  zu  Hellenden  Anforderungen  entfprechen  (§  47,  1,  2). 

Befondere  Seuchenlazarette  find  ftets  bei  Cholera.  Pocken  und  Flecktyphus  erforderlich  f§  152.4':. 

Das  Perfonal  unterfcheidet  fich  in  folgendem  von  demjenigen  bürgerlicher 
Krankenhäufer. 

Die  Mililärlazarettc  flehen  unter  dem  Befehl  von  Chefärzten;  die  Krankcnbchandlung  liegt  den  hier:« 
kommandierten  Sanitätsoffizieren  der  Truppenteile  u.  f.  w.  ob  <5j  7.  8).  In  Lazaretten  mit  Slationsbehand- 
lung  bis  zu  200  Kranken  lind  in  der  Kegel  I,  in  grösseren  2  bis  3  wachthabende  Sanitätsoffiziere  erforderlich. 
Verheiratete  Affiftenzärzlc  haben  nur  am  Tage  im  Lazarett  Dienft.  In  Lazaretten  ohne  Stationsbchandlung 
nimmt  ein  Affiftcnzarzt  oder  Sanitätsoffizicr-Dicnftthucr  den  ärztlichen  Dienft  wahr  (§  71,  I,  2,  4). 

Den  ökonomifchen  Dienft  verfetten  Lazarett  Obcrinfpcktoren ,  Lazarett  Verwaltungsinfpcktoren  und 
La/arett-lnfpcktorcn ,  in  kleineren  Lazaretten  Rechnungsführer.  Zur  Anfertigung  der  Arzneien  u.  f.  «. 
werden  in  grofscren  Lazaretten  einjährig-freiwillige  Militärapotheker  eingeftellt.  Die  Zubereitung  der 
Speifen  ift  Sache  der  Lazarettköchin  (§  7,  8— to). 

'"'!  Siehr:  Fii(-ficni-S»iiit..i. Oidnurg.  K-iüu  iSyi.  —  Das  amtli  he  AbVurzungfzeifhr n  diefei  Tiicli  (J.S.C  '  wir<i 
im  vorlics;r'id«n  h»mitit 
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Den  niederen  Krankendienft  beforgen  kommandierte  Lazarettgehilfen  der  Truppenteile,  den  Kranken - 
dienft  Militär-  und  Zivilkrankenwärter  (§  7,  lo).  Auf  je  20  Lagcrftellen  der  Normalkrankennhl  ifl 
neben  dem  Lazarettgehilfen  I  Krankenwärter  susfchliefslich  der  Hausdiener  zu  rechnen  (§  87,  1).  Der 
rangältefte  Lazarettgehilfe  jeder  Station  wird  als  Stationsauffeher  verwendet  (§  88,  2). 

Krankenpflegerinnen  (Diakoniflinnen  oder  Ordensfeh  weftern)  werden  in  Lazaretten  mit  mehr  als 
100  Kranken  vorzugsweise  für  Schwerverletzte  und  Schwerkranke  geflattct  (§  87,  3),  wohnen  im  Lazarett 
frei,  aber  in  der  Regel  ohne  Ausftattung,  und  können  die  Bcauffichtigung  des  Küchen-  und  Wäfcbebetriebes 
übernehmen  (Beilage  18,  3d). 

»In  allen  Gamifonen,  in  denen  wenigftens  3  Stabsärzte,  bezw.  Oberftabsärzte 
vorhanden  find,  werden  die  Kranken  im  Lazarett  nach  Krankheitsformen  ge- 
lagert .  .  .c ;  in  anderen  behandelt  jeder  derfelben  die  Kranken  feines  Truppenteiles. 
Ob  unbefchadet  defTen  Stationsbchandlung  eintreten  foll,  beftimmt  das  Sanitätsamt. 

Dem  leitenden  ordinierenden  Sanitätsoffizier  der  Station  ifl  möglichfl  ein  affinierender  Sanitäts- 
offizier beizugeben. 

Von  Stationen  kommen  hierbei  in  Betracht: 

a)  Station  fdr  Aeufserlichkranke;  f)  Station  für  Augen-  und  Ohrenkranke; 

[5)       •       »    Innerlichkranke;  ?)       •  Venerifche  und  Hautkranke; 

und  gegebenenfalls  Errichtung  einer  befonderen  Zelt-,  bezw.  BarackenfUtion.  Umfangreiche  Stationen 
können  geteilt,  kleinere,  befonders  die  unter  f  und  2  genannten,  zu  einer  »gemifchten  Station«  unter 
einem  ordinierenden  Arzt  vereinigt  werden  (§  73). 

In  befonderen  Räumen  oder  Stationen  füllen  untergebracht  werden  Erkrankte  an  Mafem,  Scharlach, 
Diphtherie,  Ruhr,  Unterleibstyphus,  Milzbrand ,  Rotz ,  Wafferfcheu ,  aufleckenden  Augenkrankheiten,  infek- 
liöfen  Wundkrankheiten,  Venerie  und  Krätze,  auch  falls  die  RaumverhältnifTe  und  Pflegekräfte  dies  ge- 
Hatten,  Erkrankte  an  I.ungenfchwindfucht  und  aufleckender  Lungenentzündung. 

Cholera-,  Pocken-  und  Flecktyphuskrankc  dürfen  nur ,  wenn  Seuchenlazaretle  nicht  zu  befchaffen 
find  und  die  Mitbenutzung  vorhandener  befonderer  Unterkunftsräumc  für  gleichartige  Kranke  der  Zivil- 
bevölkerung unthunlich  ift,  in  den  Gamifonlazaretten  bei  vollfländiger  Abänderung  untergebracht  werden. 
Zu  Zeiten  von  Epidemien  kann  fich  die  Errichtung  von  Beobachtungsfiationen  empfehlen  (§  152,  3,  4,  5). 

Im  Belag  der  Krankenftuben  hat  ein  regelmäfsiger  Wechfel  flattzufinden  (§  147,  1).  Für  Ab- 
fonderungszwecke  beftimmte  Räume  (Baracken)  follen,  wenn  anfleckende  Kranke  nicht  vorhanden  find, 
wie  die  anderen  Krankenräume ,  mit  anderen  Kranken  belegt  werden ,  um  ein  längeres  Leerflehenlaffen 
und  Nichtheizen  zwecks  Erhaltung  der  Baulichkeiten  zu  vermeiden  (§  167,  2). 

Kranke  Militärgefangene  find  unter  Vcrfchlufs  unterzubringen;  Unteroffiziere  follen  hierbei  von  den 
Gemeinen  getrennt  und ,  falls  dies  nicht  möglich  ift ,  mit  den  anderen  Garnifonkranken 
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gebracht  werden.  In  Einzelhaft  befindliche  Gefangene  und  »fttllich  Schlechte«  muffen  möglichfl  von 
den  übrigen  Militärgefangenen,  jedenfalls  aber  von  den  anderen  Kranken  der  Garnifon  —  Unterfuchungs- 
arreftanten  jedoch  flets  —  gefondert  gelagert  werden.  Kranke  Arbeitsfoldaten  find  thunlichft  von  den 
übrigen  Kranken,  aber  nicht  unter  Verfchlufs  zu  lagern  (§  69). 

Die  Beilage  1 1  der  g.S.D.  enthält  die  »Allgemeinen  Grundfätze  für  den  Neu- 
bau von  Gamifonlazaretten«. 

Auszufchliefsen  find  G rund ft ticke  in  angebauten  Stadtteilen  und  unmittelbarer  Anfchlufs  an  Kafemen- 
gclände.  Bei  Erwerbung  des  Grundfluckes  ifl  auf  die  Anlage  geräumiger  Gartenplätzc  und  eine  Er- 
weiterung des  Lizaretls  durch  Pavillons,  Zelle,  verfetzbarc  Baracken  u.  f.  w.  RUckficht  zu  nehmen 
(§  >.  2  U.  S). 

Kranken-  und  Verwaltungsräume  füllen  nur  in  Lazaretten  mit  weniger  als  40  Betten  unter  einem 
Dach  liegen  (§  2,  2). 

Krankenblocks  und  Pavillons  können  je  nach  Umfang,  Bedarf  und  örtlichen  Witterungsverhältniffen 
in  verfchiedener  Art  miteinander  vereinigt  werden  (§  3,  2). 

Ein-  oder  mehrgefchoffige  Blocks  aus  Krankenftuben  von  nicht  mehr  als  12  Betten  an  einem  feit- 
lichen  Flurgang  mit  oflweftlichcr  Längsachfe  dürfen  in  jedem  Gefchofs  nicht  mehr  als  30  Lagerftellen 
enthalten.  Im  Erdgefchüfs  eines  Blocks  find  die  Wohnung  des  wachthabenden  Sanitätsoffiziers  —  Stube, 
Kammer  und  Burfchcngclafs ,  letzteres  wenn  das  Lazarett  aufserhalb  der  Stadt  oder  weit  ab  von  der 
Kafcrne  liegt  —  und  das  Aufnahtncziromcr  unterzubringen,  falls  diefes  nicht  im  Verwaltungsgebäude  liegt. 
In  jedem  Obergefchofs  foll  eine  kleine  Stube  für  Lazarettgehilfen  und  Militärkrankenwärter  vorgefehen 
werden  (5;  3,  1  u.  2;  4,  4  u.  5;  13.  2}. 
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Pavillon*  mit  i  oder  2  Sälen  für  höchften»  18  Batten  in  jedem  Gefchof»,  von  denen  eingefchoffige 
im  allgemeinen  zu  bevorzugen  find,  erhallen  nordflidliche  Längaachfe.  In  ein-  oder  zweigefchoffigen  Doppel- 
pavillont  ift  das  Zubehör  der  Säle  mit  Ausnahme  der  Tagriume  derart  im  Mittelbau  zu  vereinigen,  daf> 
alle  dazu  gehörigen  und  die  Krankenräume  von  einem  gemcinfchaftlicben  Vorraum  zugänglich  find.  Zum 
Zubehör  gehören  in  jedem  Gefchofs  eine  Stube  fUr  Lazarettgehilfen ,  bezw.  Wärter ,  für  beide  Gefchoffe 
eine  Theeküche  und  im  Bedarfsfall  im  oberen  Gefchofs  eine  Wohnung  für  den  wachthabenden  Sanitätsoffizier 
(§  3,  3;  J,  l  u.  3;  13,  2).  Kleinere  eingefchoffige  Pavillons  erhalten  nur  einen  Saal,  der  durch  eine  maffive 
Wand  geteilt  werden  kann,  in  welchem  Falle  jeder  Hälfte  eigenes  Zubehör  zu  geben  ifl  (§  6.  2).  —  »In 
jedem  Krankengebäude  find  einige  kleinere  Stuben  fUr  je  1  bis  3  Kranke  einzurichten •  (§  13,  3). 

I-azarctte  von  mehr  als  250  Betten  bedürfen  eines  befonderen  Wirtfchaftsgebäudes  in  der  Mitte  der 
Anlage  fUr  die  Koch-  und  die  Wafchabteilung ,  die  Desinfektionsanftalt  und  die  Mafchinenräume.  — 
In  I-aiarctten  von  40  bis  250  Betten  werden  Kuchenabteilung  und  Mafchinenräume  im  Verwaltungs- 
gebäude untergebracht  (§8,  l,  2).  —  Nur  in  Lazaretten  unter  40  Betten  follen  Kranken-  und  Ver- 
waltungsräume unter  einem  Dach  liegen.  Erflere  find  dann  in  den  oberen  Gefchoflen  einfeitig  an  Flur- 
gängen  wie  in  den  Krankenblocks,  letztere  im  Erdgcfchofs,  bezw.  im  Keller,  und  die  Wafchkuche  mit  dem 
Desinfektionsraum  ifl  im  letzteren  ohne  Verbindung  nach  innen  unterzubringen.  Wenn  Krankenftuben 
im  Erdgcfchofs  angeordnet  werden  müden,  fo  find  fie  von  den  Verwaltungsräumcn  möglichfl  abzufchliefsen 


Leichen-  und  SezieiTäumc  erfordern  flets  ein  befundenes  Gebäude;  andere  Nebenbauten  follen  ver 
mieden  werden,  mit  Ausnahme  einer  baulichen  Vereinigung  von  Wafchkuche  und  Dcsinfektionsanftalt  und 
unter  Umfländen  der  Errichtung  eines  Kishaufcs  (§  10,  1  u.  2). 

In  Lazaretten  von  mehr  als  40  Kranken  find  1  bis  2  Stuben  für  1  bis  2  kranke  Offiziere  vorzu- 
gehen (§  14,  l);  in  folchen  von  mehr  als  70  Lagerflellen  ifl  ein  geräumiges  Zimmer  als  Operationsraum 
zu  befliramen  (§  24,  l),  und  ein  verfugbarer  gröfserer  Raum  foll  im  Lazarett  als  Betfaal  benutzt  werden 
(§  25).  —  Die  beiden  letzteren  Räume  werden  jedoch  im  Bedarfsfall  mit  Kranken  belegt,  und  ihr  FafTungs 
räum  ifl  in  die  Belegungszifler  des  Lazaretts  einzurechnen  (§  24,  1  ;  25). 

Im  Verwaltungsgebäude  liegen  auch  alle  Wohn-  und  Schlafräume  des  nicht  in  den  Krankengebäuden 
untergebrachten  Perfonals,  die  Apotheke,  die  Sanitätsdepots,  das  hygienifch  chcmifche  Laboratorium  u.  f.  w. 
§7,2,  über  deren  Einteilung  §§  26  u.  27  handeln.  —  Wird  in  einem  Lazarett  von  bedeutendem  Umfang 
eine  Wachtflube  nötig,  fo  ifl  fie  am  Haupteingang  anzulegen  (§  31}. 

»Der  eigentliche  Krankengarten ,  bezw.  die  Zugänge  zu  demfelben  find  von  den  nbrigen  Teilen 
des  GrundflUckes  durch  lebende  Hecken  zu  trennen  ....  (5}  41,  4).  und  die  Einfriedigung  ifl  durch  Mauern 
an  Stellen,  welche  durch  Kranke  nicht  betreten  werden,  fonfl  durch  Gitter  herzuflcllen  (§  42,  1). 

Gröfscre  Seuchenlazarctte  follen,  unbefchadet  ihrer  Zufammengehörigkeit  mit  dem  Garnifonhuarctt, 
möglichfl  als  felbfländige  Lazarette  mit  eigenem  Wirtfchaftsbetrieb  eingerichtet  werden,  kleinere  eine  eigene 
Badeanllalt,  Wafchkuche,  Desinfektionsraum  und  LeichenUmmer  erhalten.  Seuchenlazarette  bedürfen  ge 
fonderter  Unterkunftsräume  für  das  Warteperfonal,  ausreichender  Wafferverforgung,  befonderer  Aborte  für 
Gefundc  und  eines  Wäfchetrockenplatzes.  Der  Verkehr  durch  den  Wirtfchaftsbetrieb  ifl  auf  das  flrengfle 
zu  regeln  und  durch  Pulizeiunterofliziere  fcharf  zu  uberwachen  (§  153,  1  u.  3). 

Derartige  Normen  find  auch  in  anderen  Staaten  aufgestellt  worden.  So  er- 
fehienen  u.  a.  in  Oefterreich  1874  die  > Anleitung  für  Entwürfe  von  Militärhofpitälern« 
und  1879  die  »Anleitung  für  die  Anlage  von  neu  zu  erbauenden  Garnifonslazarettent, 
auf  welche  hier  nur  hingewiefen  werden  kann.  —  Für  die  Ausgeftaltung  der  Haupt- 
typen von  Krankengebäuden  find  in  verfchiedenen  Ländern  auch  Normalpläne  auf- 
gestellt worden. 

Als  folchc  gelten  in  Preufsen  die  bei  Vorbereitung  des  II.  Garniiönslazarelts  für  Berlin  entflandcnen 
Bautypen.  —  Filr  Regimentshofpitäter  find  Normalpläne  in  England  von  Douglas  Galten  (fichc  Art.  794. 
S.  509),  in  Frankreich  von  Tolltt  entworfen  worden.  —  In  Ruf&Und  crfchienen  1875  cbcnfolche  Pläne  und 
in  den  Vereinigten  Staaten  Nordamerikas  Normen  für  Poß  hojpitals ,  welche  fpäter  revidiert  wurden 
(fiehe  das  Literaturverzeichnis). 

Als  obere  Grenze  für  den  Umfang  von  Garnifonslazaretten,  die  im  Militär- 
hofpital  zu  St.  Petersburg  noch  tooo  und  im  Herbert  hofpital  zu  Woolwich  658  Betten 
betragt,  ift  in  den  neueren  Lazaretten  eine  folche  von  500  Betten  erachtet  worden, 
welche  die  Anftalten  in  Berlin,  Rom  und  Madrid  einhalten. 
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Hier,  wie  in  den  Lazaretten  zu  Odefia,  Karlsborg,  Brüflel,  Bukareft  u.  a., 
wurde  eine  weitgehende  Dezentralifation  durchgeführt,  wie  fie  auch  die  zahlreichen 
neuen  Garnifonslazarette  in  Preufsen  zeigen,  die  feit  dem  Erscheinen  der  »Grund- 
fätze«  entftanden  find.  Nur  in  Dresden  hat  man  infolge  der  überwiegenden  Zahl 
von  Leichtkranken  —  70  bis  80  Vomhundert  —  diefe  in  einem  umfangreichen 
Bau  vereinigt.  —  In  Brüffel  hielt  man,  abweichend  von  den  Vorfchriften  der  ^.©.D., 
einen  Platz  für  Zeiten  von  Epidemien  innerhalb  des  Grundftückes  frei.  —  Vielfach 
werden  die  Betten  für  kranke  Offiziere  in  einem  gefonderten  Blockbau  vereinigt, 
wie  in  Bourges,  Madrid,  Rom  und  Bukareft,  wo  die  Zahl  ihrer  Betten  gröfser  an- 
genommen ift,  als  bei  uns  in  der  ^.©.O.  In  Bourges  wurde  auch  ein  eigener 
Pavillon  für  Unteroffiziere  und  in  Madrid  ein  folcher  für  Militärgefangene  beftimmt. 
Durch  derartige  Anordnungen  verringert  fich  in  den  Krankengebäuden  die  Zahl 
der  kleinen  Räume,  was  zu  befferer  Anordnung  dcrfelben  fuhrt.  Auch  gefonderte 
Bauten  für  Wärter,  bezw.  Schwertern  wurden  öfter  vorgefehen.  Das  neue  Militär- 
hofpital  in  Madrid  erhielt  ein  getrenntes  Operationsgebäude  und  dasjenige  in  Rom 
eine  ausgebildete  Operationsabteilung. 

Im  Garnifonslazarett  zu  Stettin  hat  man  auch  für  die  Apotheke  und  für  die 
Feldfanitätsausrüftung  eigene  Bauten  errichtet.    (Siehe  Art.  795  u.  796,  S.  511.) 


Baukoften  von  Militärlazaretten. 


Zahl 

Zahl 

Korten 

Jahr 

der 

der 

für 

Bauweife 

Betten 

GefchofTe 

1  Bett 

Militlrhofpitllcr: 

1878 

343 

1 

2557 

offen 

Hipital  mililairc,  •   

■ 

244 

1 

2286 

• 

1885—89 

330 

I 

5674 

» 

Militärhofpital,  Araersfort  

1875-77 

7s 

1 

3846 

* 

Garnifunslazarett  II,  Tempelhof-Berlin    .  . 

1875-78 

504 

l  u.  2 

4910 

• 

»                 Königsberg  .... 

,  '877—79 

374 

1  u.  3 

433« 

» 

Dtlffeldorf  

1876—80 

'5' 

I   U.  2 

3984 

# 

Ehrenbreit  ftein    .    .  . 

1879 

124 

2  U.  3 

4553 

1 

1859—64 

658 

2 

6519 

1879 

424 

I,  2  U.  3 

2000 

» 

1856—58 

600 

3 

4000 

> 

1873 

200 

3 

3750 

Korridorbau 

Lehrkrankenhäufer  vom 

Roten  Kreuz: 

1884 

124 

2 

8262 

offen 

•  ..... 

• 

464 

I   U.  2 

2788 

» 

804 

1   U.  2 

1877 

Aogufta-ViktoriaHeim,  Eberswalde   .    .  . 

1895 

34 

2 

3^35 

gefchloffen 

Zeltbarackenhofpital: 

1871 

192 

I 

620 

offen 

Mark 

5°4 


784 


785 

Köllen 


78*. 
Ueberfieht 


Die  Vereinigung  der  Rekonvaleszenten  in  einem  gemeinschaftlichen  Tagraum 
wie  im  Herbert  ho/pital  hat  man  anderwärts  nicht  aufgenommen. 

Während  in  Berlin  die  Kaifer-Wilhelms-Akademie  für  das  militärärztliche 
Bildungswefen  von  den  Lazaretten  räumlich  getrennt  liegt,  ift  beifpielsweife  in 
St.  Petersburg  und  Bukareft  das  mili- 


tärärztliche Lehrinftitut  mit  dem 
neuen  Lazarett  vereinigt  worden. 

Bezüglich  der  Rekonvaleszenten 
beftimmt  die  ,  dafs  die  nach 

wichtigeren  Krankheiten  aus  dem 
Lazarett  Entlaffenen  und  noch  nicht 
vollkommen  Genefenen  den  Revier- 
kranken zugeteilt  werden.  Neuer- 
dings ift  der  Verfuch  gemacht  wor- 
den, durch  Gründung  von  Genefungs- 
heimen  auch  für  die  Militär- Rekon- 
valeszentenpflege eine  beffere  Fürforge 
einzuführen,  nach  dem  Beifpiel  des 
von  General  Gm/  Hiifcler  im  Schlofs 
Lettenbach  (bei  Alberfchweiler  in  den 
Vogefen)  für  fein  Armeekorps  ge- 
gründeten Genefungshaufes. 

Diefes  unter  ärztlicher  Leitung  und 
unter  Aufficht  von  Offizieren  flehende  Heim 
ift  in  erfter  Linie  für  Mannfchaften  beftimmt, 
welche  an  Krankheiten  der  Luftwege  und  des 
Magens,  fowie  für  folche ,  die  an  äußerlichen 
Leiden  erkrankt  waren,  aber  eine  zu  voller 
Gebrauchsfähigkeit  der  Glieder  länger  fort- 
gefetzte Bewegung  und  MafTage  erfordern. 
Hierzu  dienen  die  Befchäftigung  auf  W'iefen  und 
Aeckern,  fowie  leichte  militärifche  Uebungen. 
In  dem  ftlr  77  Rekonvaleszenten  eingerichteten 
Heim  fanden  im  crflen  Jahr  374  Militärper- 
fönen  Aufnahme. 

Ucber  die  Baukoftcn  einer  An- 
zahl von  Militärlazaretten  giebt  die 
umftehende  Ueberfieht  Auskunft. 

«)  Lageplane. 

Den  folgenden  Beifpielen  von 
Gefamtanlagen  find  3  Lageplane  vor- 
ausgeschickt, welche  die  Anordnung 
der  Garnifonslazarette  in  Rom,  Dres- 
den und  Lhrenbreitftein  zeigen. 


Fig.  401. 


»")  Fakf  Repr   nach:  //  «MW  o/f^JaU  mW 
tart  äi  Roma  al  Mo,th  Cttio     GUrualt  mtäico 

RO.  ,/trcite  t  JrlU  RA.  Marm«  Bd  XXXXII,  1894. 
T«f.  bei  S  5ii. 


1  j«w  *■  Cr. 
Militärhofpital  in  Rom•,,). 
1885—91. 

Arch. :  Denadio. 


1.  Einfahrt. 

//  Direktion. 
///  Verwaltung 
IV.  Apotheke. 

V.  Kuchc  u.  W^rterkaferne 

Vi.— XIII,  u  XV.— XVIII, 
Kiankengebuudc. 
XIV.  Opcrationssebaude. 
XV.  Kranke  OlTuiere. 

XXVIII.  WalTerturm. 

Verteilung  der  Kranken: 

8  Pavillon»  fVl.—XIUJ  mit  je  50  lufammen    .    .  . 

r  Pavillon  (XV)  für  kranke  offwicre  mit  

3  Pavillons  für  Anftcckendkranke  mit  je  t8  »ufammen 


XVI  Bader  u.  Wärterkaferne 

XVII.  Barmhetrige 

XVIII.  Wafchhau». 

XIX.  Desinfektion. 

XX.  Küche  für 
XXIV.  Leichenhaui 

XXV.  WalTerturm. 

XXVI.  Eiferne  Gallerie. 

XXVII.  Stallung. 


18 

54 


Iingefaoit    47»  Betten 
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Das  Militärhofpital  zu  Rom  liegt  in  freier  Lage  an  der  Via  Cdimontana  auf 
dem  Monte  Celio  und  ift  einerfeits  von  der  Via  di  San  Stefano  Rotondo,  andererseits 
von  Strafsengeländc  begrenzt  (Fig.  401  9 

In  der  Front  Aehen  die  nur  mittels  der  Durchfahrt  verbundenen  Bauten  der  Direktton  und  Verwaltung, 
links  davon  das  Apotheken-,  rechts  das  Kuchengebäude,  dahinter  ^ymraetrifch  zu  einem  von  Weft  nach 

Oft  verlaufenden,  feitlich  offenen,  eifernen 
Fig.  402.  Verbind ung&gang  die  allgemeinen  Kranken- 

pavillons mit  dem  Operationsgebäude.  Auf 
dem  rechtsfeitigen  Dreieck  wurden  ein  Block- 
bau für  kranke  Offiziere  und  das  Badehaus, 
auf  der  rückfeitigen  Geländefläche  das  Schwe- 
flcrn-,  das  Wafchhaus,  ein  Stall  für  Pferde 
der  Sanitätsoffiziere,  die  Infektionsabteilung 
und  am  Ende  das  Leichenhaus  angeordnet. 

Von  diefen  Gebäuden  erhielten  die 
4  Frontbauten  Erdgefchofs,  Mezzanin  und 
Obergefchofs,  die  8  Pavillons,  der  Verbin- 
dungsgang zwifchen  ihnen,  der  Operations-, 
der  Schwcftem  und  der  Offizicrsblock  2  Gc- 
fchofle.  Die  Krankenbauten  haben  zwei- 
feitige  Bcfonnung;  die  Südwinde  ftreichen 
zwifchen  ihnen  hindurch,  und  gegen  Nord- 
winde fchützt  die  L'mbauung. 

Das  Verwaltungsgebäude  enthält  im 
Erdgefchofs  die  Aufnahmeräume  nebfl  Bad 
und  Magazine,  im  Halbgcfchofs  Bureaus, 
Wäfcheniederlagen  —  das  Direkt  ionsgebäude 
im  Erdgefchofs  Amtsräume,  Befiichf&le,  ein 
Zimmer  zur  Unterfuchung  Epileptifcher, 
im  Obergefchofs  Kabinette  ftlr  bakterio- 
logifche,  urofkopifche,  Augen-  und  Ohren- 
unterfuchungen.  —  In  den  SockelgefchoflTen 
der  Pavillons  befinden  fich  die  Depots  des 
Feldfanitätsmaterials ,  eine  Sanitätsfchule, 
Sprechzimmer  für  Befuchende  u.  f.  w.  Jeder 
Krankenfaal  fafst  24  Betten.  —  Im  Ope- 
rationsgebäude liegen  einfeitig  am  Längs- 
gang das  als  Vorraum  des  Operationsfaales 
dienende  Inftrumentenzimmer,  I  Nebenraum, 
4  Ifolicrräumc  für  Operierte,  I  Raum  für 
Luft-  und  WafTerkurcn  mit  einem  elektrischen 
Had  und  diesfeits  des  Flurganges  ein  Zimmer 
für  Elektrotherapie,  im  Obergefchofs  folche 
für  Augenkrankc  und  Ifolierzwecke.  — 
Der  Blockbau  für  kranke  Offiziere  hat 
9  Krankenzimmer,  zum  Teil  mit  Vorraum, 
und  einen  Befuchfaal.  —  Das  Badehaus 
dient  zur  Hälfte  als  Kaferne  für  die  Sanitätskompagnie  mit  eigener  Küche  und  Speifcraum  für  die  Unter- 
offiziere. Die  Offiziere  haben  3  befondere  Badezellen.  —  Die  Ifolicrabteilung  hat  eigenes  Küchengebäude 
mit  Apotheke,  welchem  das  Desinfektionshaus  gegenüberfteht.  Jeder  Blockbau  mit  einem  i6Bcttcnfaal 
erhielt  eigene  tmzäunung. 

Von  der  Geländefläche  (rund  50000<tm)  entfallen  auf  jedes  der  472  Betten  106  lm- 

Das  Grundftück  des  Garnifonslazaretts  der  Albertstadt  bei  Dresden,  am  nord- 
westlichen Rand  des  Priesnitzthaies,  grenzt  in  der  Front  fudvveftlich  an  den  Garten 


787. 

Beifplel 

L 


Garnifonslazarctt  zu  Dresden  (Albcrtftadt  ,u). 

/,  VerwaKung»gebäude.        6.  Leichenhaut.         9.  Holz-  und 
/,  J,  4.  KrankengebaudE.     7.  Eithau*.  niederlai 
J.  Wirtfchaftigebäude.  S  Pförtner 

Verteilung  der  Kranken: 

Lazarett  Tür  Leichtkranke  (t)  mit  »53 

a  DoppelpavilJom  für  Schwerkranke  (3)  mit  je  68,  zu- 

lammen  136 

1  Kolieiblocki  (4)  mit  je  18,  zulammen  36 


ln;gcfamt    424  Betten 


76S. 
Beifpiel 

IL 


*>i)  Nacht  Börner,  a.  a.  O.,  Bd.  II,  S.  lag 
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des  Kadettenhaufes,  hat  etwa  300  «n  Abftand  von  der  dem  Kadettenhaufe  gegenüber- 
liegenden Infantcrickaferne,  ift  an  den  anderen  Seiten  von  Wald  und  Garten  umgeben, 
entftand  unter  Mitwirkung  von  Roth  und  dient  auch  Lehrzwecken  (Fig.  402 9  ls). 

Am  Tödlichen  Eingang  liegt  das  Pförtnerhaus.  Das  Verwaltungsgebäude,  ein  Lazarett  für  Leicht- 
kranke,  2  Doppelpavillons  fllr  Schwerkranke  und  das  Wirtfchaftsgebäude  mit  gefundener  Anfahrt  von  der 
Seitenftrafse  umgeben  den  grofsen  Garienplatz  ,  deflen  Längsachfe  nahezu  von  Sudweft  nach  Nordoft  ge- 
richtet ift.  Hinter  ihm  flehen  an  der  fudüfllichen  Geländegrenze  das  Leichenhaus  und  die  Ifolierabteilung. 
Alle  Bauten  find  rings  belichtet. 

Im  Verwaltungsgebäude  befinden  fich  aufser  den  Gefchäftszimmern  die  Zentralapotheke  mit  Dispenlier 
anflalt ,  das  Kafino  des  Sanitäts-Offizierkorps ,  die  Lehrzimmer  und  Sammlungsräumc ,  das  hygienifche 
Laboratorium  für  die  militärärztlichen  Fortbildungskurfe  und  die  Wohnungen  des  Pcrfonals.  —  Die  ver 
fehiedenen  Gefchoffe  des  Lazaretts  fUr  Leichtkranke  enthalten  im  Mittelbau  die  Aufnahme-,  Spiel-,  Lefe- 
und  Konferenzzimmer,  in  den  Flügeln  Krankenräume  zu  4 ,  7  und  10  Betten  einfeitig  am  Flurgang  und 
in  den  Aufbauten  der  Kckpavillons  je  I  Schlaffaal  für  25  Wärter.  —  Jeder  Doppclpavillon  hat  in  jedem 
Gcfchofs  feiner  Fltlgel  einen  Saal  zu  10,  im  Mittelbau  aufser  dem  Zubehör  Krankenzimmer  zu  6 ,  5  und 
2  Betten.  —  Die  Ifolicrblocks  find  in  der  Mitte  durch  eine  Querwand  in  zwei  nur  von  aufsen  zugäng- 


/.  Verwaltungsgebäude. 

1,  3.  Krankeneebaude 

4  Wafchkuche  u.  Uichenhau». 

Aich. :  Grofiui  if  SfAmüt/eH 


Fig.  403- 


Verteilung  der  Kranken 

Krankenblock  mit    .     96  Betten 
j — L~    Ifolicrblock  mit 

I 


98 


Intjefamt    114  Betten 


'liooo  »•  Gr. 
Gamifonslazarett  zu  Ehrenbreitftein  •««). 


liehe  Abteilungen  geteilt,  an  deren  Enden  je  ein  5-Bettenfa.1l ,  zwifchen  denen  kleinere  Krankenräumc 
nebft  dem  übrigen  Zubehör  am  Flurgang  liegen.  —  Im  Wirtfchaftsgebäude  befinden  fich  auch  allgemeine 
Bäder  und  die  Desinfektion  ,  Uber  der  Küche  der  Speiferaum  des  La/aretipcrfonals.  —  Die  Operations- 
kurfe  werden  im  Leichenhaus  abgehalten.  —  Von  der  Geländefläche  (60  000<tm)  entfallen  auf  jedes  der 
424  Betten  1411™. 

789.  Das  Gamifonslazarett  zu  Ehrenbreitftein  wurde  auf  einem  befchränkten  Grund- 

B*,^kl     ftück  am  Abhang  des  Afterfteines  unter  Benutzung  eines  vorhandenen  Gebäudes 
für  die  Verwaltung  erbaut  (Fig.  403"*). 

Das  fteil  abfallende  Gelände  erforderte  Terrafficrung.  Der  Eingang  liegt  am  Teichertweg  zwifchen 
dem  Verwaltungsgebäude  und  dem  mit  der  Wafchküche  verbundenen  Leichenhaus,  deflen  Hof  von  der 
Kolonnenftrafse  zugänglich  ift.  Inder  gleichen  Richtung  mit  diefen  liehen  der  grofsc  Blockbau  mit  Kranken- 
räumen nach  Often  und  dahinter  das  Ifuliergcbäudc  mit  weftöftlicher  Längsachfc,  deflen  Untergefchofs  vom 
Verwaltungsgebäude  aus  mittels  eines  Durchganges  unter  dem  Zubehör  des  grofsen  Krankenblocks  zugäng- 
lich ift.  Im  Unterbau  des  füdlichen  Flügels  von  letzterem  befindet  fich  die  Kochküche;  in  feinem  Nord- 
flugel  liegen  eine  Wärterwohnung,  das  Aufnahme-  und  das  Konferenzzimmer.  Das  Ifolicrgebäude  enthält 
in  jedem  Gcfchuf*  einen  12-Bcttenfaal  und  ein  2  Bettenzimmer.  Von  der  Geländefläche  (4200°™)  ent- 
fallen auf  jedes  der  124  Betten  rund  34  tm. 


£)  Gefamt anlagen. 

Die  folgenden  5  Beifpiele  für  Gefamtanlagcn  von  Militärhofpitalern  zeigen  die 
Plane  der  grofseren  Garnifonslazarette  zu  Woolwich,  Berlin  und  Brüffel  für  658  bis 
330  Betten  und  die  Entwürfe  für  zwei  kleinere  englifche  Militärhofpitäler,  von  denen 
das  eine  für  ein  Regiment  und  das  andere  für  eine  Schwadron  zu  Seaforth  ge- 
plant war. 

*>«)  Nach:  Börne«,  a  a.  O..  Hd.  II,  S.  ia8. 
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Das  Herbert  hofpital  bei  Woolwich  liegt  auf  dem  Südabhang  eines  Ausläufers 
von  Skooters  Hill,  der  fich  längs  des  Dover  road  in  der  Richtung  von  Blackheath  ""r"' 
hinzieht,  7,«o  m  über  der  Trinity-Hochwaflermarke,  an  der  Ecke  des  Dover-  und  des 
Ellham  road  in  freier  Lage  (fiehe  die  nebenftehende  Tafel). 

Das  Gelände  kehrt  feine  Nordfeite  dem  Dovtr  road  zu,  fällt  nach  Sud  werten  und  Werten,  erforderte 
eine  Abtragung  an  der  Nordoftecke  und  teilweife  Terraffierung ,  wurde  durch  einen  tiefen  Graben  an  der 
Nord-  und  Oftfeite  von  dem  dafelbft  anfteigenden  umgebenden  Gelände  getrennt,  erhielt  Untergrund- 
entwäflerung  und  ermöglichte  gegen  Weftcn  Erweiterung.  Das  Verwaltungsgebäude  mit  Durchfahrt  fleht 
nebft  der  dahinterliegenden  Baugruppe  zum  Teil  auf  einer  Terraffc.  Die  rückwärtigen  Bauten  find  im  Sockel- 
wie  im  Erdgefchofs  durch  einen  verglaften  und  terraffierten  Gang  verbunden,  an  deflen  Wertende  das  Leichen- 
und  Operationsgebäude,  an  deffen  Oftende  ein  kleiner  Ifolierblock  für  Lärmende,  Geiftesfchwache  u.  f.  w. 
liegen.  Von  den  beiden  einfachen  Pavillons  führen  offene  Gänge  und  vom  Blockbau  ein  unterirdifcher 
Weg  zum  Verwaltungsgebäude.  Der  Fufsboden  der  Erdgefchoffe  liegt  im  örtlichen  Teile  der  Baugruppe 
1,4«  ■»,  im  weftlichen  2,to  ™  Uber  dem  Gelände,  fo  dafs  die  SockelgefchofTe  im  letzteren  von  aufsen  zugänglich 
find.  Jenfcits  des  Dover  road,  gegenüber  einem  Nebeneingang ,  in  der  Einfriedigung  nahe  dem  letzten 
weftlichen  Doppclpavillon  fteht  das  eingefchoffige  Wafchhaus. 

Da  die  Pavillons  nahezu  nordfüdlichc  Längsachfc  haben,  find  die  Geländeflächen  zwifchen  denfelben, 
foweit  dies  nicht  der  Hauptverbindungsgang  cinfehränkt,  gut  belichtet  und  gelüftet. 

Das  Verwaltungsgebäude  enthält  im  Erdgefchofs  rechts  von  der  durch  zwei  Gefchoffe  reichenden 
Durchfahrtshalle  die  Aufnahmeabteilung  und  vollftändig  getrennt  von  ihr,  mit  eigenem  Zugang  von  aufsen, 
die  Wäfcheabteilung ,  links  die  Bureaus  aller  Beamten,  im  I.  Obergefchofs  rechts  die  Wohnungen  der 
Pflegerinnen  und  der  Oberin  nebft  eigenen  Krankenräuinen ,  links  diejenigen  der  Beamten.  Im  II.  Ober- 
gefchofs liegen  die  Schlaffäle  der  Wärter,  welche  im  Sockelgefchofs  unter  der  Wäfcheniederlage  ihren 
Spcifcfaal  haben,  wo  fich  auch  die  Küchen  für  die  Beamten  befinden. 

Die  übrigen  befonderen  Dienft-  und  allgemeinen  Räume  wurden  auf  die  Nordflügel  von  D,  C  und  E 
und  auf  die  SockelgefchofTe  der  Doppclpavillons  verteilt.  Alle  diefe  Gebäude  erhielten  Aufzugsverbindung 
mit  ihren  Sockelgefchoflen,  aber  nur  D  und  F.  Haupttreppenverbindung  mit  denfelben.  In  D  liegen  unten 
die  Hauptküche  mit  feitlich  angebauten  Nebenräumen,  darüber  deren  Bureaus  nebft  der  Krankenbibliothek 
und  oben  die  Kapelle  mit  Kaplanswohnung,  in  C  die  Apotheke,  in  E  die  Monturkammer ,  darüber  die 
allgemeinen  Bäder.  Im  Erdgefchofs  des  SüdflUgels  von  D  befindet  fich  der  für  alle  aufscr  Bett  befind- 
lichen Kranken  beftimmte  Tagraum.  —  In  den  Sockelgefchoflen  von  F  und  G  find  i  Saal  för  Krätzige,  die 
Bibliothek  der  Aerzte,  I  Sammlungsraum,  das  Auditorium  des  Army  medital  Jepartmtnt  und  Niederlagen, 
in  denjenigen  von  .-/  und  B  die  Magazine  für  Hofpitalausftattung  zum  Felddienft  untergebracht.  —  In  A 
wurde  der  für  Arreftanten  dienende  Saal  auf  28  Betten  eingefchränkt  und  ihm  ein  Wacheraum  beigegeben. 

Unter  der  Operationsabteilung  liegt  der  Sezierraum,  an  welchen  der  mit  Dachlaterne  verfehene 
Leichenraum  angebaut  ift,  eine  wenig  günftige  Anordnung.  In  Ermangelung  getrennter  Ifoliergebäude  für 
Anftcckendc  dienten  die  zwei  letzten  weftlichen  Säle  für  Scharlach  ,  Pocken  u.  f.  w. ,  und  zwar  je  zur 
Hälfte  für  Männer  und  Frauen,  bezw.  für  Soldatenkinder. 

Von  der  Geländefläche  (48 585 'l»)  entfallen  auf  jedes  der  658  Betten  73,s,  bezw.  106,««!«»,  wovon 
lO.s  (im  ganzen  6914  lm)  Uberbaut  find. 

Das  II.  Garnifonslazarett  für  Berlin  an  der  Moltkcftrafse  in  Tcmpelhof,  13,8  o  "» 

Bcirpici 

über  der  Spree,  ift  beiderfeits  durch  Strafsen  von  Ackerland  und  Gärten  getrennt  u_ 
und  erhielt  zum  Transport  der  Kranken  von  den  Kafernen  her  Anfchlufs  an  das 
Strafsenbahnnetz  (fiehe  die  umftehende  Tafel). 

Sein  weftlichcr  Haupteingang  ift  von  l  Wachthaus  und  i  Schuppen  für  3  Pferdebahnwagen  flankiert. 
Hinter  dem  Verwaltungsgebäude  mit  angebauter  Einfahrtshalle  ftlr  letztere  liegt  inmitten  des  GrundftUckes  das 
mit  4  Krankenblocks  durch  gefchloffene  Gänge  verbundene  Wirtfchaftsgcbäudc.  Die  2  weftlichen  Doppel- 
pavillons und  die  3  örtlichen  für  Ifolierzwecke  flehen  frei.  Das  Wohngebäude  für  den  Chefarzt  und  den. 
Oberlazaretünfpektor,  dasjenige  fUr  Beamte,  das  Leichenhaus,  der  Eiskeller  an  der  Nord-  und  das  Magazin- 
gebäude für  Fcldausrüftungsgegenftände  an  der  Südfeile  erhielten  abgetrennte  Gärten ,  bezw.  Höfe  ,  mit 
unmittelbaren  Zugängen  von  den  Seitenftrafsen. 

Die  Krankenblocks,  das  Wirtfchaftsgebäude ,  die  zwei  weftlichen  Doppelpavillons  und  das  Wohn- 
haus des  Chefarztes  haben  zwei ,  dasjenige  der  Beamten ,  das  Verwaltung«-  und  das  Magazingebäude  drei 
Gefchoffe.    Die  Fenfter  der  Krankenräumc  find  in  den  Blockbauten  gegen  Süden,  in  den  Doppelpavillons 
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gegen  Weften  und  Üflen,  die  Tagräume  in  erfleren  nach  Norden  und  in  den  lfoliergebäuden  nach 
Süden  gerichtet. 

Das  Oeffncn  des  Haupteinganges  erfolgt  vom  Zimmer  des  I'olizeiunteroffiziers  im  Wachtgebäude  aus,  an 
welches  die  Telegraphenftation  für  den  Verkehr  mit  der  Stadt  grenzt.  Am  Eingangsflur  des  Wacbthaufes 
liegen  aufserdem  die  Wachtftube,  Abort,  PifTotr  und  Baderäume.  — -In  den  beiden  ObergefchofTen  des 
Verwaltungsgebäudes  wohnen  die  Infpektoren  und  Schweftem,  der  Mafchinift ,  der  Heizer,  t  Wirter  und 
2  Lazarettgehilfen.  Die  Keller  und  Dachräume  enthalten  Montierungskammern ,  die  Wafchktlche  und 
Trockenböden  der  Hausbewohner  u.  f.  w.  An  der  linken  Gebäudefeite  ift  ein  Wirtfchafuhof  abgegrenzt.  — 
In  den  Flugelbauten  des  vom  Waffer-  und  Uhrturm  überragten  Wirtfchaftsgebludes  liegen  im  Ober- 
gefchofs  auf  der  einen  Seite  ein  chemifch-hygienifches  I -aboratorium ,  auf  der  anderen  die  Wohnungen 
der  Köchin  und  der  Hilfsköchin. 

In  jedem  Krankenblock  befinden  fich  im  Erdgefchofs  die  Wohnung  eines  Affiftenzarztcs ,  im 
Obergefchofs  über  diefer  ein  6-Betlcnfaal  und  Uber  dem  Eingangsflur  eine  Krankenrtube  mit  3  Betten 
für  Offiziere. 

Jeder  Blockbau  enthält  7  Säle  mit  je  6,  5  Zimmer  mit  je  3  und  4  folche  mit  je  2  Betten.  Im 
nordwefllichen  Block  wurden  jedoch  das  örtliche  Giebelzimmer  im  Erdgefchofs  als  Operationsraum  mit 
Verdunkclungsvorrichtung,  die  3  mittleren  Krankenzimmer  zu  1  Betfaal  ausgebildet;  im  Keller  find 
2  Baderäume  für  die  Beamten  des  Lazaretts  vorhanden.  In  den  beiden  örtlichen  Blockbauten  ift  im  Erd- 
gefchofs ein  aus  Vorraum  und  Schwitzraum  begehendes  Dampfbad  an  das  Zubehör  angebaut,  über  denen 
flachem  Dach  noch  Licht  zum  Flurgang  des  Abortraumes  fallt.  —  In  den  Doppelpavillons  haben  beide 
GrfchofTe  gleiche  Einteilung.  Für  die  Anordnung  ihres  Zubehörs  hatten  die  Architekten»16)  eine  Ab- 
änderung vorgeschlagen ,  wonach  das  Treppenhaus  unmittelbar  belichtet  und  fo  gelegt  ift ,  dafs  eine 
Trennung  der  Gefchoffe  möglich  war,  was  jedoch  nicht  für  nötig  befunden  wurde. 

Im  Gebäude  für  den  Chefarzt  liegen  im  Erdgefchofs  denen  Gefchäfts-  und  ein  Konferenzzimmer 
nebft  der  Wohnung  des  Oberlazarettüifpektors  mit  4  Stuben  ,  im  Obergefchofs  die  6-Zimmerwobnung  des 
erfteren ,  im  Sockelgefchofs  u.  a.  eine  Badeflube,  ein  Burfchciuimmer  und  ein  unmittelbar  von  aufsen  zu- 
gänglicher Wafchkcller,  im  Dach  ein  Mädchenzimmer  und  der  Trockenboden.  —  Das  Dienftwohnhaus 
für  Beamte  follte  in  jedem  feiner  3  GcfchofTe  4  Wohnungen  für  verheiratete  Zivilwärter  und  in  den 
ObergefchofTen,  der  Treppe  gegenüber,  je  1  Lazarettgehilfenrtube  enthalten.  Der  Ueberwachung  wegen 
wurde  eine  der  letzteren  mit  einer  Wärterwohnung  zu  einer  Infpektorwohnung  vereinigt.  —  Im  Magazin- 
gebäude  ift  das  Erdgefchofs  durch  ein  Bureauzimmer  in  zwei  Hälften  geteilt. 

Von  der  Gcländefläche  (61  277  q™)  entfallen  auf  jedes  der  504  Betten  121,M<«,  von  welchen 
I84»  1">  (zufammen  9253 1")  überbaut  find. 

J9i-  Das  Höpital  militaire  zu  BrülTel  an  der  Avenue  de  la  couronne  liegt  63 m  über 

,„  dem  niedrigften  Punkt  der  Stadt,  2tui  vom  Boulevard  du  regent,  ift  auch  an  beiden 
Seiten  von  Strafsen  begrenzt,  follte  330  Betten  in  dauernd  errichteten  Bauten  und 
Platz  für  ein  vorübergehendes  Epidemiclazarett  von  170  Betten  bieten  (fiehe  die 
zweite  der  nebenftehenden  Tafeln). 

Das  Gelände  mit  füdöftlich-nordwertiieher  Längsachfe  lag  an  feiner  fudlichen  Ecke  in  der  /lue  dti 
vaches  8m  höher  und  an  feiner  Nordecke  in  der  A'ue  Horrem  14 m  tiefer  als  die  Avenue,  was  3  Terraflen 
erforderte,  deren  Plateaus  durch  Rampen  mit  einer  Gürtelftrafse  verbunden  find,  welche  die  Kranken- 
gebäude nebft  der  Kapelle  von  den  allgemeinen  Dicnften  trennt.  An  der  Avenue  flehen  das  von  der 
Kuchenabteilung  und  den  allgemeinen  Bädern  flankierte  Hauptgebäude,  die  Wohnhäufer  des  Direktors  und 
der  Wärter,  in  der  Kue  Bönens  neben  der  Einfahrt  die  Wache  nebft  Stallung  und  Remife ,  die  Wäfche- 
niedcrlagc,  das  Wafchhaus,  das  Leichengebäude  und  das  Amphitheater,  an  der  Rue  des  vatkes  das  Bureau 
du  jfenie,  ein  Magazin  und  das  Wohnhaus  der  Schwertern. 

Nur  das  Hauptgebäude,  das  Wohnhaus  des  Direktors  nebft  der  Stallung,  die  beiden  Bauten  für  das 
Warteperfonal  und  das  Burtau  du  glnie  haben  zwei  GcfchofTe,  und  das  Gelände  war  zwifchen  den  allfeitig 
befonnten  Krankcnpavillons  den  herrfchenden  flidweftlichen  Winden  offen;  doch  wurde  dies  noch  während 
des  Baues  durch  vcrglaflc  und  heizbare  Verbindungsgänge  (flehe  Art.  569  u.  571,  S.  342  ff.)  eingefchränkt, 
deren  Lage  längs  der  Doppelpavillon?,  wo  fie  6  kleine  Höfe  umfchlicfsen,  befonders  ungünftig  ift. 

Im  Erdgefchofs  des  Hauptgebäudes  liegen  links  von  der  Eingangshalle  die  Aufnahmeräume,  die 
Bureaus,  die  Bibliothek,  der  Verfamtnlungsfaal  der  Aerzte  und  das  medizinifche  Archiv,  rechts  die 
Apotheke  mit  2  Wartcräumen  für  Offiziere,   fowie  für   L'nteroffiziere   und  Soldaten,  und  der  an  die 

%'r'J  Siehe:  GrofiL'S  Jfc  Soiwieoks.    Das  (weite  GarnifoDlaorctt  für  Berlin  bei  Tempelhof.    Berlin  1879.    S.  7. 
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A.  \Vr.hi,h»us  de«  Direktor« 

B.  Kür  hcnxcbuude. 

C.  HauiilKebaude. 
/'  Itadeh.iut. 

F.  \VarCer»i>hnbaui, 


F.  Burtau  du  et  mir. 

(i.  Maga/in  für  fietten  etc. 

//.  Wohnhau»  der  Schwertern. 

y.  Krankcn£tb.iude. 

K.  Wache 


/..  Stall  u.  Wacenfchupvcn. 

Jlf.  Reine  Wiliche. 

.V.  Wafchhau«. 

O.  Leichenhau«. 

/•  Amphitheater. 

f.  Kapelle. 


Hdpital  militai 
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Ar.  h  - 


Handbuch  der  Architektur     IV.  5.  a     <».  Aufl.! 
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Verteilung  der  Kranken: 


*re  zu  Brüffel. 

-SS. 


6  Pavillon«  mit  je  »t,  «ufammen  -  - 
3  Pavillon»  tnil  je  a<.  iuraraiii*n 
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Kuchenabteilung  grenzende  Speirefaal  der  Unter- 
offiziere. Das  Obergcfchofs  enthält  den  Verfamm 
lungsfaal,  einen  Raum  für  Wärter,  6  Zimmer  für 
kranke  Offiziere  und  Wohnungen  des  Perfonals  ;u 
beiden  Seiten  eines  Mittelganges.  —  Die  Kranken 
gebäude  find  nach  drei  Typen  erbaut.  Der  eine 
mit  einem  20-Bettcnfaal  und  einem  Ifolierzimmer 
wurde  in  Art.  250  (S.  146)  befprochen ;  der  zweite 
ifl  für  einen  Saal  mit  24,  der  dritte  für  2  Säle 
mit  12  und  8  Lagerftellen  beftimmt. 

Im  Haufe  für  die  Wärter  find  im  Erd- 
gefchofs  ein  Speifefaal  für  Rekonvaleszenten  und 
4  Wohnungen  für  verheiratete  Wärter  mit  un 
mittelbaren  Zugängen  von  der  Slrafsc  und  gemein- 
fchaftlicher  Wafchküche  im  Unterbau ,  im  Ober- 
gefchofs  5  Zimmer  für  32  Wärter,  2  für  je 
2  Unteroffiziere,  t  Reinigungsfaal  mit  Wafchbecken 
und  Fufsbädern  nebfl  einem  Tifch  zur  Reinigung 
von  Sachen  und  t  Speiferaum  für  die  Wärter 
untergebracht.  —  Das  Schweflernhaus  enthält  im 
Unterbau  deren  Küche  und  Speifefaal,  im  Erd- 
gefchofs  einen  Retraum ,  das  Zimmer  der  Oberin, 
den  Kapitelfaal,  die  Wafchabteilung  und  die  Räume 
für  die  Behandlung  der  reinen  Wäfche,  im  Ober- 
gefchofs  Zellen  für  Ii  Schweflern. 

Das  Magazingebäude  foll  nach  Putuys  für 
Militärbetten  der  Kafcrncn  von  Brüffel  dienen, 
wodurch  ein  Verkehr  zwifchen  aufsenftehenden 
Soldaten  und  den  Kranken  nicht  auszufchliefsen 
fein  wtlrdc ,  wenn  dasfclbe  auch  unmittelbaren 
Zugang  von  aufsen  hat. 

Der  Plan  von  Douglas  Galton  für 
ein  englifches  Regimentshofpital  war 
das  Ergebnis  der  Erfahrungen  der  eng- 
lifchcn  Kommiffion  für  Kafernen  und 
Hofpitaler. 

Der  Doppelfaalbau  nebft  dem  im  Erd- 
gefchofs  mit  ihm  durch  einen  feitlich  offenen  Gang 
verbundenen  Nebengebäude  (Fig.  404'"'),  ifl 
durch  getrennte  Bauten  für  Krätzekrankc  und 
für  fchinutzige  Wäfche,  durch  eine  Wafchküche,  ein 
Leichenhaus  und  Aborte  fUr  Rekonvaleszenten  er- 
gänzt gedacht.  —  Im  Obergefchofs  vom  Mittelbau 
des  Doppelpavillons  foll  der  eine  Krankenrauin 
durch  ein  Pflegerinnenzimiuer  erfetzt  werden. 
Ueber  den  linken  beiden  Räumen  an  der  Treppe 
liegt  ein  Gehilfenzimmer,  über  den  beiden  rechten 
ein  Tagraum.  Im  Nebengebäude  find  oben  je 
1  Raum  für  Bettzeug,  reine  Wäfche,  Verbandzeug 
und  für  den  Kochgehilfen  vorhanden. 

Derartige  Doppelfaalbautcn  folllcn  in  Gröfsen 
von  28  bis  60  Betten  ein  Gefchofs  und  in  ihrem 
Zubehör  zwei  2-Bettenziinmer ,  bei  einein  Umfang 
von  72  bis  136  Betten  zwei  Gefchoffe  und  die  doppelte  Zahl  von  kleinen  Zimmern  erhallen. 
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r>»  Das  kleine  SeaforthMilitärhofpital  zu  Liverpool  ift  für  eine  Schwadron  Kavallerie 

BeivPU'     beftimmt  (Fig.  405  u.  406 9 

Dem  kreisförmigen  Saal  für  9  Betten  find  alle  zur  Krankenpflege  dienenden  Räume  an  der  Nord- 
feite angebaut.  Der  Mittelgang,  an  deffen  beiden  Seiten  diefe  liegen  und  welcher  durch  eine  kleine  Dach- 


Fig.  405. 


I-anj«fchnitt.  —  'Hio  *•  Of. 


Fig.  406. 

*Mt  *•  Cr. 


Grundrift. 
Arch.:  A.  Clarkt 


Scaforth-Militärhofpital  zu  Liverpool  fUr  12  Betten9"). 

1884. 


laterne  ncbft  zwei  gegenüber  gelegenen  hohen  Seitenfenftern  leidlich  erhellt  und  belichtet  wird,  mündet 
am  Ende  in  einen  Quergang,  der  als  Eingangsflur  dient  und  die  Küchenabteilung ,  Uber  welcher  der 
Mfiflcnt  ßeti'ard  wohnt,  vom  übrigen  Gebäude  trennt.  Aus  der  Küche  kann  man  nur  durch  das  Freie  in 
diefen  Flur 


„6 
Nation  fui 
Aeufrerlich- 
lcr»nke. 


i)  Abteilungen. 

Im  Garnifonslazarett  des  Kaferncnftadttciles  zu  Stettin  find  einige  neuere  Bau- 
typen entstanden,  welche  die  vorftehenden  Gefamtpläne  zu  ergänzen  geeignet  find. 

Der  Station  für  Aeufserlichkranke  dafelbft  wurde  ein  Operationsfaal  mit  gut- 
belichtetem Vorraum  eingefügt. 

Die  Eingänge  zu  dem  zweigefchoffigen  Gebäude  (Fig.  407"")  liegen  an  beiden  Enden  des  Längs 
tl-jres.  Jeder  der  gTofsen,  gegen  Süden  gerichteten  Krankenräume  enthält  6  Betten,  der  cinfcnflrige  1  Bett. 
Im  Vorraum  des  Operationsfaalcs  werden  die  Kranken  erforderlichenfalls  chloroformiert;  die  vom  Saal 
abgetrennten  Räume  für  Verbandftoffc  und  Innrumente  find  nur  von  diefem  aus  zugänglich.  Zur  Bereitung 


»I»!  Nach  ebenda«  ,  Bd.  47  liM«),  S.  673. 

»")  Nach:  Da.  GarnilWazarctt  in  Stettin,  a.  a 
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warmem  Waffer  bei  unauffchiebbaren  Operationen  dient  ein  eiferner  Theekochherd  in  der  Thec- 
ktlche.  —  Im  Obergefchofs  befindet  fich  an  Stelle  der  letzteren  ein  Abfonderungszimmer  für  feptifche 
Kranke,  über  dem  Lazarettgehilfenraum  ein  folches  mit  2  Betten,  über  dem  2-Bettenzimmer  ein  Offiziers- 
zimmer  und  Uber  dem  Operationssaal  der  bis  zum  Vorraum  reichende  Betfaal  des  Lazaretts,  welcher  bei 
aul'sergewöhnlichem  Andrang  mit  6  Betten  belegt  werden  kann.  —  Im  Dachboden  lagern  in  3  grofsen 
getrennten  Kammern  die  Montierungsflücke  der  Kranken ,  die  Wäfchebertände  der  Intendantur  und  der 
Medizinalabteilung  des  Kriegsminifleriums. 

Die  Lazarettapotheke  und  die  Arzneiabteilung  des  Sanitatsdepots  ift  hier  in 
einem  befonderen  Gebäude  untergebracht. 

In  dem  iweigefchoffigen  Bau  von  13,is  X  13,4»  m  Grundfläche  liegen  an  dem  von  Orten  nach  Weilen 
durchlaufenden  Mittelgang  im  Erdgefchofs,  wo  an  feinem  Ende  ein  Abortraum  abgetrennt  wurde,  gegen 
Korden  die  Treppe,  die  Arzneiabteilung  und  der  Dampfraum,  gegen  Süden  die  Verbandmittelkammer,  die 

Stube  des  Apothekers  und  die  Arznei- 


Fig.  407. 
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Station  für  Aeufserlichkranke  mit  62  Betten  im  Garnifons- 
lazarett  zu  Stettin»'*). 


abteilung  des  Sanitätsdepots,  im  Ober- 
gefchofs gegen  Norden  2  Räume  der 
hygienifch  -  chemifchen  Unterfuchungv 
flation ,  jenfeiU  des  Ganges  l  Zimmer 
für  den  Oberlazarettgehüfen  und  2  La- 
gerräume für  die  Sanitätsausrüftung  der 
in  Stettin  mobil  werdenden  Truppen- 
teile. —  Im  Dachboden  dient  der  klei- 
nere Örtliche  Abteil  der  Verbandmittel- 
abteilung, der  gröfsere  weftliche  der 
Arzneiabteilung  des  Sanitätsdepots.  — 
Im  Kellergefchofs  hat  der  Flafchenkeller 
eiferne  Treppenverbindung  mit  dem 
Kaum  im  Erdgefchofs  für  letztere;  ne- 
ben ihm  befindet  fich  der  Vorratskeller 
für  Friedensvorräte,  und  auf  der  nörd- 
lichen Gangfeite  dienen  die  Räume  für 
Gummiwaren  und  für  Kriegsvorrätc.  Der 
Gummikeller  ift  heizbar,  um  ein  Sinken 
der  Temperatur  unter  -f- 10  Grad  C.  zu 
hindern.  Die  fommerliche  Höchrttemperatur  war  -f-  17,»  Grad  C.  Die  monatlich  mit  lauem  Waffer  und 
Seife  abzuwafchenden  Sachen  lagern  in  verfchloffenen  Kiflcn;  die  Rollen  der  wafferdichten  Stoffe  flehen 
auf  einem  Wandgerüft,  ohne  fich  zu  berühren. 

Die  Beleuchtung  erfolgt  durch  Gas,  welches  auch  die  Apotheke,  das  Sanitätsdepol  und  die  beiden 
Laboratorien  für  verfchiedene  Zwecke  erfordern*'*). 

Ein  anderes  Gebäude  von  gleichen  Mafsen  ift  in  Stettin  für  die  Feldfanitäts- 
ausrüftung  erbaut. 

Hier  liegen  am  Mittclgang  im  Erdgefchofs  des  nicht  unterkellerten  Baues  4  nahezu  gleich  grofse 
Zimmer  zum  Imprägnieren  der  Verbandfloffe  mit  Sublimat.  An  den  Imprägnierungsraum  mit  Terrazzoboden 
und  Entwäfferung  ftöfst  der  Prefsraum  mit  einer  Preffc  für  Kilo-  und  3  Treffen  für  100-Grammpakcte.  Dicfem 
gegenüber  liegen  der  vom  Gang  aus  heizbare  Trockenraum  mit  JAwVr-Decke  und  einem  auf  45  Grad  C. 
eingertellten  Alarmapparat,  der  eine  höhere  Temperatur  im  Zimmer  des  Folizciunteroffiziers  meldet.  Im 
anrtofsenden  Raum  erfolgt  die  Fertigrtellung  der  gepref&ten  Pakete  zum  Verfand.  Der  Abortraum  ift 
hier  der  Treppe  gegenüber  angeordnet.  —  Im  Obergefchofs  endet  der  Miltelflur  vor  dem  um  feinen  Teil 
vergrößerten  nördlichen ,  nicht  heizbaren  Eckzimmer ,  das  mit  dem  füdlichen  Nachbarraum  die  Verband- 
mittelabtcilung  des  Sanitätsdepots  enthält.  Diefer  füdliche  Raum,  worin  der  Vorrtand  und  Oberlazarettgchilfe 
arbeiten,  ift  heizbar.  In  dem  3-fctiftrigen,  ebenfalls  heizbaren  Süd/imnicr  daneben  lagern  die  ärztlichen 
Inflrumentf  und  Wagen  der  Feldfanitätsformationcn  des  Armeekorps,  im  Raum  gegenüber  die  Dispofilions- 


bcfländc  der  Medizinalabtei) 


die  hi« 


x(  3  mit  Zuggardinen  verfehenen  Gcrüflen  untergebracht  find. 


Das  Gebäude  hat  keine  Sammelbeleuchtung *,u). 

»>♦)  Siehe  ebendaf.,  S.  8  u.  Taf.  »7. 
•»)  Siehe  ebendaf ,  S.  10  u.  Taf.  18. 
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3)  Krankenhäufer  vom  Roten  Kreuz. 

Die  Thätigkeit  der  Lazarettvereine  im  Frieden,  welche  die  verfchiedenften 
m  Namen  fuhren,  bezweckt  die  Errichtung  von  Lehrkrankenhäufern  zur  Ausbildung 
Krem,  von  Krankenpflegerinnen  für  Friedens-  und  Kriegszeiten  in  der  Pflege,  dem  Betrieb 
der  Lazarcttwirtfchaft  und  dem  Beiftand  am  Operationstifch.  Zur  Friedensthätigkeit 
der  Landesvereine,  zur  Pflege  verwundeter  und  erkrankter  Krieger  und  anderer 
Vereine,  welche  fich  unter  das  Rote  Kreuz  ftellcn,  gehört  auch  die  Bereithaltung 
von  Sanitätsmaterial.  Krankentransportmitteln  u.  f.  w.  für  den  Krieg.  Diefe  Kranken- 
häufer  dienen  im  Frieden  der  bürgerlichen  Krankenpflege,  find  meift  allmählich 
vollftändig  ausgebaut  und  belegt  worden  und  würden  im  Kriegsfall,  foweit  fie  für 
die  Aufnahme  verwundeter  und  kranker  Krieger  zur  Verfügung  geftellt  werden  follen, 
erft  geräumt  werden  müffen. 

Eine  Ergänzung  für  den  Kriegsfall  hat  unter  den  deutlichen  Lehrkrankenhäufern  vom  Roten  Kreuz 
da*  Mutterhaus  vor  dem  Konigsthor  in  Kaue! ,  bei  welchem  die  benachbarte  Turnhalle  einer  flidttfchen 
Schule  zum  Lazarett  eingerichtet  werden  kann'21). 

Einen  anderen  Typus  zeigen  die  beiden  folgenden  Beifpiele  von  Kranken- 
häufern,  deren  Erweiterung  für  den  Kriegsfall  offen  gehalten  werden  foll.  Das 
Elifabeth-Hofpital  zu  Budapeft  enthält  auch  ausgedehnte  Magazinsräume;  das  Augufta- 
Viktoria-Hcim  zu  Eberswalde  ift  durch  feine  Lage  gunftig  für  feinen  Zweck  geeignet. 
Mit  Rückficht  hierauf  find  diefe  Anftalten  hier  den  Militärlazarcttcn  angefchloffen, 
obgleich  man  auch  diefe  in  Friedenszeiten  als  allgemeine  Krankenhäufer  benutzt. 

Das  Elifabeth-Hofpital  zu  Budapeft  ift  durch  den  »Verein  vom  Roten  Kreuz 
in  den  Ländern  der  heiligen  ungarifchen  Krone«  auf  dem  rechten  Donauufer,  am 
Abhang  des  fog.  Deutfchen  Thaies,  4,7«  m  über  dem  Flufs,  an  der  Györerftrafse 
erbaut,  an  feinen  anderen  Seiten  von  der  Alkotisgaffe,  fowie  den  Gärten  der  Lehrer- 
präpaiandie  begrenzt  und  füllte  ein  dauernd  zur  Ausbildung  von  Krankenpflegerinnen 
betriebenes  Mufterhofpital  mit  124  Betten  enthalten,  das  im  Kriegsfalle  um  08o. 
fomit  auf  804  Betten  erweitert  werden  kann  (fiehe  die  nebenftchende  Tafel). 

Die  dauernd  betriebene  Abteilung  bclleht  auf  der  vorderen  Hälfte  des  rechteckigen  Grundilückteile* 
aus  dem  Aufnahmegebäude  an  der  Györerftrafse,  dem  Wirtfchaftsgebäude.  dem  Keffclhaus,  2  Krankcnblocks 
für  Offiziere  und  je  einem  Doppclpavillon  für  Innerlich-  und  Aeufserlichkranke,  die  fymmetrifch  zu  der  von 
Wcflcn  nach  Orten  gelegten  Hauptachfe  angeordnet  lind.  Da*  Leichenhaus  und  I  kleiner  Ifolicrpavillon 
liegen  an  der  Nordcckc  des  Geländes.  Die  Erweiterungsbauten  für  den  Kriegsfall  fetzen  fich  aus  10  aul 
den  freien  Plätzen  des  Geländes  geplanten  Doppelbanicken  und  2  an  der  Györerflrafse  gelegenen  Magazin 
gebäuden  zufammen.  Alle  Hauptbauten  haben  füdnördliche  Längsachfe;  nur  das  Aufnahme-  und  die 
4  Krankengebäude  hinter  ihm  erhielten  zwei  Gcfchoffe. 

Im  Erdgefchoft  des  Aufnahmebauf«  liegen  die  Aufnahme-  und  Verwaltungsräume;  in  feinem  Ober- 
gefchofs  trennt  ein  zugleich  als  Spcifcraum  dienender  Lchrfaal  die  Wohnungen  der  weltlichen  Pflegerinnen 
{Schülerinnen)  und  der  Ordcnsfchwcrtern  mit  eigener  Kapelle. 

Jeder  Otfizierblock  enthält  zwifchen  den  Krankenräumen  einen  liillardfaal,  darüber  einen  Vcrfatnm 
lungsrauin  und  doppeltes  Zubehör  htr  die  Krankenzimmer.  —  Im  Erd^cfchoCs  des  Doppclpavillons  für 
Aeufserlichkranke  liegen  in  der  Mute  vorn  die  Wohnzimmer  des  Sekundärarztes  und  der  Pflegerin,  darüber 
ein  Operaiionsfaal ,  ein  Inllrutnenten  und  ein  Pflegerinnenraum.  Im  Doppclpavillon  für  die  Innerlich- 
kranken,  ■  ler  auch  eine  gynäkologifche  und  eine  okulifUfchc  Abteilung  enthalten  foll,  kann  die  Trennung 
der  Gefchlcchter  nach  Stockwerken  o<ler  nach  Abteilungen  erfolgen.  —  Der  Ifolicrpavillon  erhielt  nur 
zwei  2-Bcttcnzitnmer,  da  die  Anfialt  keine  Anfteckenden  aufnehmen  foll. 

Die  ISarackrn ,  von  denen  5  gebaut  .  die  übrigen  5  nur  gegründet  wurden ,  erhielten  die  Geftalt 
von  Diippcipavillons  um)  follen  in  I'riedcn<zeilcn  als  Magazine  der  Feldfpitälcr  und  der  Verwundcten- 
Tran-portkolonnen.  im  Krie^rall  hingegen  zur  Pflege  der  Verwundeten  dienen.  Jeder  Saal  fafst  16  Transport- 
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g!  o.  ö-   ö.       O  »    v3       O:  &  &.  Q>       Q-,  £*J 

9 


«  Anfnahmegebaiide. 
<*#  fj       g.  *,  <■  Ki.inkenfjebaude 
r.  \Virt(chafi<-gebaudc- 
/.  KciTelhauj. 
i  Leuhrnhau-. 
/.  Magaxingcbaude. 


Verteilung  ilcr  Kranken: 
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Dr>|ipelpavilton  \d\  für  innerlichkranke  mit   •4"  * 

Ifulieiblrxk  mit   4  ' 

124  Itrtten 

t  i^.ui/iini;  in  Knegtreitcn. 

Uoppelbarackcn  (/•,  k),  hiervon  10  mit  j«  68,  lulammcn  680 

lntgefaml  804  Ketten. 
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wagen,  welche  durch  das  Thor  in  der  Stirnwand  eingebracht  werden,  b«w.  34  Betten  in  4  Reihen,  erhielt 
ll,»oa'  Breite,  grofse  Fenfter,  Firftlüftung  und  FrifchluftzufUhrung  durch  Fufsbodcnkanäle. 

Im  Wirtfchaftsgebäude  wohnt  die  Dienerfchaft  in  den  Giebelräumen  des  Daches.  —  Die  Des- 
infektionskamroer befindet  fich  im  Keffelhaus.  Von  den  Magazingebäuden  dient  das  erftere  als  Niederlage 
für  Spitaleinrichtungen  und  Materialien.  Das  zweite,  im  Kriegsfall  für  Waffen  und  Monturen  beftimmte,  ift 
für  die  Friedenszeit  zur  Unterkunft  von  Pflegerinnen,  welche  eine  höhere  Ausbildung  erlangen,  auch  aus 

wärts  der  Krankenpflege  oblie- 
gen ,  adaptiert  und  zu  diefem 
Zweck  in  4  Säle  und  2  Kuchen 
geteilt  worden,  enthält  auch 
einen  Stall ,  Wagenfehuppen 
und  Kutfcherwohnung. 

Auf  jedes  der  804  Bet- 
ten entfallen  an  GrundftUcks- 
fläche  (48200im)  60  «i». 

Das  vom  Branden-  80 
burgifchen  Provinzialver-  u 
band  der  Vereine  vom 
Roten  Kreuz  zur  Ausbil- 
dung feiner  Schwertern 
erbaute  Augufta- Vikto- 
ria-Heim zu  Eberswalde 
liegt  etwa  20  Minuten 
von  der  Stadt  an  der 
Kaifer  •  Friedrich  Strafse, 
10  bis  12«»  über  dem 
Schwärzethal,  7  m  über  der  am  Grundftück  rückwärts  vorbeiführenden  Stettiner 
Eifenbahn,  mit  welcher  das  Krankenhaus  im  Kriegsfall  ein  befonderes  Gleis  mit 
Ausladebühne  und  Hebevorrichtung  verbinden  foll,  und  ift  an  beiden  Seiten  von 
Wald  begrenzt.    Das  Hauptgebäude  zeigt  Fig.  408»**). 

Seine  Front  liegt  gegen  SüdfUdoften.  Die  2  Hauptgefchoffc  werden  im  Mittelbau  der  3  FlUgel 
von  einem  dritten  überragt.  Im  I.  Obergefchofs  enthält  der  Mittelflagel  die  Wohnung  des  Arztes,  der 
Krankenflugel  rechts  12  Betten,  der  Schwcftcrnflttgel  links  eine  Abteilung  für  Zahlende  mit  8  Betten 
in  6  Zimmern  und  der  Mittelbau  den  zugleich  als  Lehrraum  dienenden  Betfaal.  —  Im  hohen  Sockel- 
gefchofs  liegen  unter  letzterem  Wirtfchafts- ,  unter  dem  Schweflern flögel  Vorrats-  und  Kuchenräume, 
unter  dem  mitüeren  bis  zur  Errichtung  des  noch  fehlenden  Nebengebäudes  die  Wafchktlche  nebft  der 
Leichenkammer  und  unter  dem  Krankenflugel  eine  mediko-inechanifche  Abteilung  mit  der  Wohnung  des 
Hauswarts.  Nebentreppe  und  Aufzug  verbinden  alle  Gefchoffc.  —  Die  Schwertern  fchlafen  nebft  dem 
Dienftperfonal  im  II.  Obergefchofs  des  Mittelbaues  und  unter  dem  mit  ihm  verbundenen  Dach  ihres 
FlUgels.  Aufserdem  befinden  fich  im  Dachraum  der  Trockenboden  und  ein  kleines  Laboratorium  für 
Unterfuchungen  von  Harn  u.  dergl.  —  Da  das  Ortsftatut  nur  Tonnenaborte  zuläfst,  follten  diefe  eine  dem 
Wirtfchaftshofe  zugekehrte  und  von  der  Sonne  möglichft  abgewendete  Lage  erhalten :  doch  führt  der  Weg 
zu  denfelben  für  die  Kranken  durch  das  Treppenhaus. 

Die  vorhandenen  34  Betten  können  im  Kriegsfall  durch  8  im  Betfaal  und  6  in  der  mediko-mecha 
nifchen  Abteilung  auf  48  vermehrt  werden,  wozu  noch  3  kommen  würden,  wenn  nur  ein  Affiftenzarzt 
im  Gebäude  wohnt.  Später  wurden  in  5  Däeier'(chm  Baracken  eine  Heilftätte  für  Lungenkranke  an 
gegliedert,  auch  ein  neuer  Krankenblock  nebft  Waich-  und  Leichenhaus  erbaut.  Das  GrundftUck  hat 
17  8711"»  Fläche. 


*J,J  Nach  freundlicher  Mitteilung  de.  Htrrn  Landcvbaurat«  Gotckt  in  Berlin    —  Siehe  auch:  Deutfche  Bau*.  «S>A 
S   86;  1901.  S.  5)7. 


Handbuch  der  Architektur     IV.  t.  u.    (j.  Aull  )  33 


Digitized  by  Google 


5>4 


Litteratur 

über  i  Lazarette  im  Frieden«, 
o)  Gefchichte,  Organifation,  Bau  und  Einrichtung. 


Ofßeial  plans  for  military  hofpitah.    Bui/der,  Bd.  19  (1862),  S.  872. 

Approxed  pUms  and  fpecißeaiions  for  poß-hofpitals.  Surgeon  generali  offiee.  Circular  Nr.  2.  Wafhington 
27.  Juli  1871. 

Hochstetter,  J.     Sammlung  von  Plänen  ausgeführter  und  stur  Ausführung  entworfener  militärifcher 

Gebäude  im  Grofsherzogthutn  Baden.    Heft  I:  Lazarethbaracken.    Karlsruhe  1872. 
L'LMER.    Die  neuen  Peflofner  Militärheilanftalten.    Militärarzt,  Bd.  6  (1872),  S.  121,  129. 
Ulmer.    Die  Militärfpitäler  BudapefU.    Militärarzt,  Bd.  8  (1874),  S.  47. 
Anleitung  für  den  Entwurf  von  Militärhofpitälcrn.    Wien  1874. 

ROTH,  W.  &  R.  Lex.     Handbuch  der  Militär  Gefundhcitspflege.    Bd.  II.    Berlin  1875  s-  235  b>*  346 
Lazarethe. 

United  States.     War  department.   Surgeon  gentrar t  offiee.    Circular  Nr.  10.   Wafhington  20.  Okt.  1S77. 

Apprcvtd  plans  and  fpecifications  for  poß-hofpitalt.    Wafhington  1877. 
Erlafs  des  k.  preufs.  KriegsmiuiUerium* ,  M.  .M.  A.  vom  29.  Januar  1878,  betr.  Entwürfe  zu  Ijuareih 

Neubauten  nebfl  zugehörigen  Zeichnungen. 
Anleitung  für  die  Anlage  von  neu  zu  erbauenden  Garnifonsfpitälern.    Wien  1879. 

Anleitung  für  die  Anlage  von  neu  zu  erbauenden  Marodehäufern  und  Truppenfpitälern  mit  einem  die 
Grundlatze  für  die  Beurtheilung  von  begehenden  oder  zu  adaptirenden  Gebäuden  als  Marodehiufer 
oder  Truppenfpitäler  betreffenden  Anhange.    Zu  §  5  des  Einqnartierungsgefctzes.    Wien  1879.  — 

Reglement  für  den  Sanit&tsdienfl  des  k.  k.  Heeres.  Bd.  2,  Theil  1 :  Sanitätsdienfl  bei  den  Militärbehörden. 
Commanden,  Truppen  und  Heeresanflalten.    Wien  1883. 

Statiftifche  Nachweifungen ,  betreffend  die  wichtigffen  der  in  den  Jahren  1873— 84  zur  Vollendung  ge- 
langten Bauten  aus  dein  Gebiete  der  Garnifon-Bauverwaltung  des  Deutfchen  Reiches.  Zeitfchr.  f. 
Bauw.  1887,  S.  113.  —  Wie  vorftehend  bezüglich  der  Jahre  1881—85,  ebendaf.  S.  22.  —  Wie 
vorflehend  ebeodaf.  bezüglich  der  folgenden  Jahre  1888,  S.  14.  —  1889,  S.  12.  —  1893,  S.  136.  - 
1895,  S.  24.  —  1896,  S.  20.  —  1897,  S.  22.  —  1898,  S.  18.  —  1899,  S.  90. 

Grossheim.    Uebcr  Militärlazarethe.    Zeitfchr.  f.  Krankenpff,  Bd.  17  (1895),  S.  161. 

Goecke,  Th.    Das  deutfehe  Krankenhaus  vom  rothen  Kreuz.    Architekt  1896,  S.  9. 


Defign  for  a  /mall  military  hefpital.    Bui/der,  Bd.  18  (1860),  S.  608. 

Hopital  militairt  de  Vinetnntt  eonßtuil  fous  la  d.reetion  du  ijenie  militaire.    Xour.  annnies  de  la  eenßr. 
1863,  S.  I4S- 

Galton  Douglas.    Deferiptive  of  the  Herbert  hefpital  at  IVooltvich.    London  1865. 
PlRON,  E.  P.  J.    l\ojet  d'köpital  militaire.    Brüffel,  Gent  und  Leipzig  1865. 

Klien,  M.    Die  Albertftadt  in  Dresden.    Roth,  W.    Veröffentlichungen  aus  dem  kgl.  fächfifchen  Militär 

Sanitätsdienfl.    Berlin  1879.    S.  207  u.  Taf.  III,  IV. 
Gropics  &  SCHMIEDEN.     Das  zweite  Garnifon-I-azareth  für  Berlin  bei  Tempelhof.     Zeitfchr.  f.  Bauw 

1879,  S.  171  u.  Taf.  17—23.  —  Auch  ab  Sonderabdruck  heransg.  von  LoEWER  &  v.  WeltzIEN 

Berlin  1880. 

Grohus  &  Schmieden.  Garnifon  Lazarethe  zu  Königsberg  i.  Pr.,  zu  Ctiftrin,  zu  Düffeldorf  und  zu  Ehren 

breilflein.    Zeitfchr.  f.  Bauw.  1879,  S.  206. 
Sarazi.n,  Ol.    Le  nouiei  kapital  militaire  de  liourges.    Rr.ue  d'hygine  1879,  S.  265. 
Hausmann.    EHfabeth-Spital  in  Budapeft.    Bauz.  f.  Ungarn  1884,  S.  219,  249. 

Seatorth  ea-alery  harraeis,  Liverpool.    Hefpital  ivith  cireular  ward;.     Builder,  Bd.  47  (1884),  S.  673. 
Puvzeys,  F.  .V  E.  Pt'TZEYs.    DeUr iption  d<  l' hopital  militüire  de  Bruxtllet.    Lüttich  1889. 
Petit,  G.    L<  nouzel  hZpital  militaire  de  Madrid,    l.e  irenie  eivil  1891,  S.  308. 

Fischer,  J.  C.  H.    Das  neue  Miliiärhofpital  zu  Magelang  auf  Java  (Niederländifch-Indien).  Gefundh.-Ing. 
1893,  S.  706. 

Manicatide.    L' hopital  militaire  ,ü  Buehareß.    Revue  d' Hygiene  1894,  S.  683. 

/  hupio  ofpedale  mtütaie  di  Roma  al  Monte  Ceti».    Giornale  med.co  dtl  Ro.  F.fercito  et  della  Ra.  Mar  in  t, 
Bd.  42  (1894),  S.  257. 


{})  Befchretbung  einzelner  Lazarette. 


5»5 


Die  Enhercog  Friedrich  Kafemc  und  das  Truppen-Spital  in  Tefchen.    Oeft.  Monaifchr.  f.  d.  off.  Bau- 
dienll  1897,  S.  366. 
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Für  den  Kriegsfall  dienen  nach  der  Kriegs-Sanitätsordnung  vom  10.  Januar 
1S78  (Ä.S.O.983)  bei  der  Feldarmee  (§  7)  für  den  Betrieb  des  Sanitatsdienftes: 

Die  Truppenärzte,  Lazarettgehilfen,  Hilfskrankenträger,  Truppeninedizinwagen,  Krankentragen,  Ban- 
dagen-Torniftcr  u.  f.  w.  zur  Bildung  von  Krankenftuben ,  Kantonnements-Lazarctten  und  Truppen- Ver- 
bandplätzen (1). 

Die  Sanitätsdetachements  —  je  3  bei  jedem  Armeekorps  und  1  bei  jeder  Kefervedivifion  — 
zur  Anlage  der  Hauptverbandplätze,  zur  Gewährung  der  ärztlichen  Hilfe,  zur  Fortfchaffung  der  Verwundeten 
vom  Gefechtsfeld  zu  diefen  und  von  da  in  die  Feldlazarette  (2). 

Die  Feldlazarette  —  je  12  für  l  Armeekorps  und  in  der  Kegel  3  für  1  Refervedivifion  — 
zur  Pflege  der  Verwundeten  und  Kranken  bis  zur  Ablöfung  durch  das  Kriegslazarettperfonal.  Jedes  Feld- 
lazarett hat  eigenes  Perfonal  und  Material  für  200  Kranke  (3  u.  §  55,  3). 

Leichtverwundete  werden  nach  dem  Verband  zu  Sammelplätzen  gefchickt,  von  wo  Tie  den  Marfch 
/um  Etappenort  antreten,  Schwerverwundete  zu  Fufs  oder  mittels  requirierter  Wagen  zu  den  Feldlazaretten 
gebracht  (§  202,  3). 

Bei  länger  dauernden  Kantonnierungen  find  Krankenfluben  für  Leichtkranke  einzurichten  und 
können  Ka  n  t  on  n  e  m  e  n  t  s  1  a  z  a r  e  1 1 e  für  3  Prozent  der  Truppcnftärke  erforderlich  werden  (1). 

Für  den  Betrieb  des  Sanitatsdienftes  beim  Etappen-  und  Eifenbahnwefen : 

Stehende  Kricgslazaretle  zur  Ablöfung  und  zum  Erfatz  eines  Feldlazaretts  oder  ausnahmsweise 
zur  unmittelbaren  Aufnahme  von  Kranken  und  Verwundeten  (4). 

Etappcnluzarette  zur  Aufnahme  für  Kranke  von  durchrückenden  Truppenteilen,  von  Kranken- 
transporten und  Kranken  der  Truppenteile,  welche  der  Etappenflalion  unterteilt  find,  in  dringenden  Fällen, 
wenn  eine  fofortige  Lamrcttpflege  nötig  ifl  (5). 

Für  den  Sanitätsdienft  bei  der  Befatzungsarmee : 

Refervelazarette,  worunter  man  nach  der  Mobilmachung  mit  Ausnahme  der  Feflungslazarette 
alle  Friedens-,  Garnifon-  und  Spezialhuarette,  welche  im  Befehlshaberbereiche  des  ftell vertretenden  General- 
kommandos  beliehen  oder  für  Verwundete  und  Kranke  der  Feld-  und  Befatzungsarmee  von  den  flellver- 
tretenden  Behörden  angelegt  werden,  verfleht.  Ihre  Errichtung  ift  bereits  im  Frieden  vorzubereiten 
(8  u.  §  183).  Feftungslazarctte,  zu  denen  bei  eintretender  Mobilmachung  alle  in  der  Feftung  vor- 
handenen oder  neu  einzurichtenden  Lazarette  der  Militärverwaltung  gehören,  deren  nicht  bald  wiederher- 
ftellbare  Kranken  bei  Beginn  oder  Unterbrechung  der  Einfchliefsung  möglichft  nach  aufscrhalb  der  Feftung 
gehörigen  Kefervelazarctten  oder  Zivilanflalten  evakuiert  werden  (§  181,  1,  3,  6,  11  u.  12). 

Die  freiwillige  Krankenpflege  darf  nach  der  Ä.S.Q.  »kein  fclbftändiger  Faktor 
neben  der  ftaatlichen  fein«  (§  206).  Sie  fteht  unter  dem  kaiferlichen  Kommiflar 
und  Militärinfpektor,  der  bereits  im  Frieden  die  Aufgabe  hat,  alle  Vorbereitungen 
fur  ein  rafches  und  geregeltes  Inslebentreten  der  freiwilligen  Liebesthätigkeit  im 
Mobilmachungsfalle  zu  treffen. 

Die  Einrichtung  von  Vereinslazaretten  (§  209,  I,  d)  und  die  Aufnahme  von  Gcnefcnden  in 
Privatpflege  kann  durch  dicfclbc  erfolgen.  Ausgefchluficn  find  Anfteckendc  und  folche,  die  vorausfichtlich 
invalide  werden  (§  193,  l).  >Die  im  Inlande  von  Genuflcnfchaften,  Vereinen  oder  einzelnen  Pcrfonen  aus 
Privatmitteln  zu  errichtenden  Krankenheilanflalteti  .  .  .  werden  in  der  Kegel  auf  mindcflcns  20  Betten 
einzurichten  fein«  (5j  215,  l).  Aul  dem  Kriegsfchauplatz  erhält  jedoch  die  freiwillige  Krankenpflege  nur 
bei  dringendem  Bedarf  und  widerruflich  die  Ermächtigung,  einzelne  1-azarcttc  einzurichten  (§  209). 


«»»Siehe:   Ktiegi  S iiuiiU  Ürdnung  vom  10.  Januar  1878.     Beiliii  if78.  —  Die  amtliche  Abkunung  diefe»  Titelt 
(M  8.C.)  wifd  im  Yo.liegcndcn  benutit. 
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*J3  Die  Raumerforderniffe  für  200  Kranke  oder  Verwundete  —  auf  welche  ein 

'"nTffJ  für"'  Feldlazarett  eingerichtet  ift  —  giebt  die  fl.S.O.  (Anlage  §  30)  in  Krankenzimmern 
joo  Kranke  zu  37  cbm  Luftraum  für  i  Bett  und  für  die  übrigen  Räume  wie  folgt  an : 

Verwundete.  ß)  Fur  den  Gcfchäftsbctricb : 

u)  1  Aufnahmezimmer;  t)  t  Kaum    für   Lampen,    Laternen,  Leuchter 

b)  1  Zimmer  als  Bureau  und  Konferenzraum;  u.  f.  w. ; 

c)  1  Operationszitnmer  nebft  Inftrumentenkammer;  m)  Raum  für  Brennftoff; 

b)  die  Apotheke,  wenn  möglich  aus  Stube,  Kam-  n)  Bodenräume  für  Wäfchetrocknen  und  Gerate; 

mer,  Küche  und  Keller  begehend ;  0)  zweckmäfsig  eingerichtete  Aborte  und  Urinier 

e)  1  grofse  KochkUche  nebft  Speifekammer  im  anftalten  fowohl  fUr  die  Kranken,  wie  für  das 
Erdgefchofs  und  Räumen  für  Brot,  trockene  Perfonal; 

Gemüfe  u.  f.  w. ;  p)  Raum  für  die  Wache; 

f)  Kellcrräume  für  Fleifch,  Getränke,  grüne  Ge-  q)  Wohnräume    für  einen  Arzt ,    die  Larareit 
rnüfe  u.  f.  w. ;  gehilfen  und  Krankenwärter,  wenn  möglich 

g)  I  kleine  TheekUche  oder  1  Kamin  in  jedem  auch  für  die  Oekonomiebeamten; 
Stockwerk;  r)  Wafchkuche  mit  Rollkammer; 

6)  2  Stuben  nebft  Küche  als  Badeanftalt;  f)  Stube  oder  Kammer  für  unreine  Wäfche; 

t)  1  Raum  für  reine  Bett-  und  Leibwäfche;  t)  1  Desinfektionsraum,  und 

I)  1  Raum  für  Waffen,  Bekleidungsftucke ,  für  u)  1  heizbare  Totenkammer. 

das  Privateigentum  der  Kranken  und  den  Nach- 

Iah  Verdorbener; 

Geeignelenfalls  lind  die  unter  b,  e,  f,  !,  m  und  p  bezeichneten  Räume,  möglichft  die  unter  r,  f  und 
t  genannten,  jedenfalls  aber  u,  nicht  mit  den  Krankenräumen  unter  einem  Dach  einzurichten. 

so,  An  Bauten,  die  für  Adaptierungen  in  Betracht  kommen,  werden  die  folgenden 

Ad.pt.erucgea.  Anforderungen  (Anlage  §  28  u.  29)  geftellt. 

Im  allgemeinen  kommen  in  Betracht:  aufser  gröfserem  Luftraum  noch  viel  mehr  die  Möglichkeit 
ausreichenden  Luftwechfels  und  die  Abfonderung  Anfleckender  von  den  übrigen  (28,  l)  —  freie  Luft  und 
Lichtzutritt  an  mehreren  Gcbäudefeilen ,  Schutz  gegen  Bodenfeuchtigkeit  und  hinreichender  Platz  in  der 
Nähe  zur  Aufteilung  von  Zelten  und  Baracken  (2).  —  In  der  Regel  find  unbewohnte  Räume  bewohnten, 
nur  zeitweife  bewohnte  den  dauernd  bewohnten  vorzuziehen,  ebenfo  von  Gefunden  bewohnte  Räume  den 
von  Kranken  bewohnten  (3).  —  Die  Nähe  von  Gärten,  hohen  Bäumen  ohne  Unterholz  itt  erwünfeht.  das 
Vorhandenfein  guten  TrinkwafTcrs  unbedingt  erforderlich.  Auch  ift  die  Bodenbefchaffenheit ,  bezw.  der 
Untergrund  in  Betracht  tu  ziehen  (4). 

Für  Verwundete  eignen  fich  häufig  nicht  gut:  beftchende  Krankenhäufer,  Kirchen,  Klöfler,  Schulen, 
namentlich  Stadtfchulen  und  ähnliche  Räumlichkeiten,  da  meift  der  Herstellung  reichlichen  Luftwechfels 
Schwierigkeiten  entgegenftchen  oder  diefelben  ah  infiziert  gelten  muffen.  Kafernen  auf  dem  Kriegsfchauplatz, 
namentlich  ältere,  dürfen  in  der  Regel  nicht  mit  Verwundeten  belegt  werden  (5  bis  7).  Beffer  geeignet 
lind  unter  Vorausfctzung  von  I  und  2  andere,  nur  zeitweifc  benutzte  Bauten,  wie  Gefellfchaftsfälc,  Sommer 
theater,  Turnhallen,  Kegelbahnen,  Schlöffer,  Orangerien,  Fabrikgebäude,  die  keinen  gefundheitsfehädlichen 
Betrieb  haben  (8). 

Für  Innerlichkranke  können  die  unter  5  bis  7  bezeichneten  Bauten  nach  erfolgter  Reinigung.  Lüf- 
tung und  Desinfektion,  wenn  fic  fich  für  die  Dauer  ausreichend  lüften  lafTen,  eher  benutzt  werden  (9). 

Für  gröfserc  Rekonvalcsccnten-SamrnclftcUcn,  bezw.  zu  Stationen  für  Gichtkranke  find  zutreffenden 
falls  Kafernen  zu  verwenden  (10). 

Die  Anhäufung  einer  zu  grofsen  Anzahl  Kranker  unter  einem  Dach  und  eine  zu  weitgehende, 
die  Verwaltung  erfchwerende  Zerfplitterung  follcn  vermieden  («j  29,  1)  in  der  Regel  auch  nicht  mehr  ab 
zwei  Gefchoffe  belegt  werden  ,'3).  »Schwerverwundete  und  Schwerkranke  bedürfen  der  luftigften  Räume  '4). 
Erwünfeht  ift  es,  ein  Bett  in  jedem  Saal,  ein  Zimmer  in  jedem  Haus  und  ein  Haus  im  ganzen  Lazarett 
ah  Referve  zu  haben  (5).  Vorhandene  Aborte  find  in  der  Regel  zu  reinigen  und  zu  fehtiefsen,  neue  außer- 
halb des  Haufes  anzulegen  und  mit  demfelben  durch  gedeckte  Gänge  zu  verbinden.  Gruben  für  zu  ver- 
grabende Abgänge  und  abzufahrende  Auswurffloffe  müffen  70™  (=  100  Schritt)  vom  I^zarett  entfernt  fein  (6\ 

*°y  Das  Unterbringen  aller  Schwei-verwundeten  in  geeigneten  Gebäuden  ift  nach 

i:ntl"t ',/,>.  grofsen  Schlachten  nicht  zu  ermöglichen.    Daher  follcn  die  Feldlazarette  nach  der 
'  i,;cl      Ä.S.O.  auch  Flugdächcr,  Scheunen,  Schuppen  u.  dergl.  nebft  den  ihnen  etatmäfsi- 
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zu  Gebote  flehenden  Zelten  benutzen  und  für  Herrichtung  von  Schutzdächern, 
leichten  Feld-  oder  Zelt-  und  fefteren  Baracken  forgen;  letztere  empfehlen  fich  bei 
vorausfichtlich  längerer  Behandlung  der  Verwundeten,  bezw.  Kranken  an  demfelben 
Ort  (Anhang  §  27,  3  u.  §  63). 

Zelte  empfahl  fchon  Michaelis  für  Feldlazarette  in  erfter  Linie,  da  diefe  nicht 
lange  genug  an  einem  Ort  bleiben,  um  zur  Errichtung  hölzerner  Bauten  zu  kommen. 
Das  Zelt  war  in  den  letzten  2  Jahren  des  nordamerikanifchen  Bürgerkrieges  das 
hauptfächliche  Unterkunftsmittel,  wo  zahlreiche  und  ausgedehnte  Feldhofpitäler  unter 
Zelten  entstanden. 

Veranlagung  dazu  bot  ein  während  der  Schlacht  bei  Shiloh  (1862)  wiedergewonnenes,  auf  eine 
Farm  genutztes  Divifionslager ,  das  am  nächften  Tag  um  300  Betten  vermehrt  wurde  und  beffere  Ver- 
forgung  der  Verwundeten  ermöglichte  als  an  Bord  der  HofpitalfchifTe»24).  —  Im  Zelthofpital  der  Savage- 
ftation  behandelte  man  2500  Mann"1),  nach  der  blutigen  Schlacht  am  Ufer  de»  Antietam ,  unweit 
Scharpsburg  (Staat  Maryland),  nahezu  12000  Verwundete  unter  Zelten  mit  befriedigendem  Erfolg.  Eine» 
der  Hofpitäler  nahe  dem  letzteren  Schlachtfeld,  zu  Smoketown***),  war  während  des  ganzen  Winters  in 
Thätigkeit  und  fafste  zu  einer  Zeit  1000  Verwundete. 

Das  Charakteriftifche  des  amerikanifchen  Zeltfeldhofpitals  war  nach  Evans ,,T)  fein  Mangel  an 
Permanenz;  »es  erfchien  plötzlich  am  Vorabend  einer  Schlacht,  wurde  wenig  Wochen  unterhalten,  bis 
es  feine  Miffion  erfüllt  hatte ,  und  dann  zeigte  es  lieh  in  Verbindung  mit  der  Kolonne  der  Armee ,  der 
es  beigegeben  war,  wenn  nötig,  wieder  auf  einem  neuen  Feld,  um  den  gleichen  Dienft  zu  verrichten«. 

Doch  genügten  anderenorts  diefe  Zelte  bei  fehr  kalter  und  zugleich  ftürmifchcr 
Witterung  im  Winter  nicht. 

Bei  Fredericksburg,  wo  man  in  Erwartung  einer  Schlacht  der  Potomac-Armee  eine  grofse  Zahl  Zell- 
hofpitäler  am  rechten  Kappahannockufer  auffchlug ,  zwang  die  kalte  und  ftUrmifche  Witterung  im  De- 
zember 1862  und  die  Schwierigkeit,  die  langen  Zeltpavillons  ausreichend  zu  erwärmen,  zu  möglichft  bc- 
fchlcunigter  Evakuation  der  Verwundeten  nach  den  Gencralhofpitälern  zu  Wafhington  und  Point  Lookout, 
wohin  binnen  2  Wochen  10000  derfelben  verlegt  waren. 


1866  und  1870  war  die  Verwendung  von  Zelten  auf  dem  Kriegsfchauplatz  ver- 
haltnismäfsig  befchränkt. 


1866  erfchwerte  die  Gröfse  der  Teile  der  damaligen  Zelte  ihren  Transport 91  *).  1870  konnten  Tie 
wegen  oft  fchwieriger  Verbindung  zwifchen  den  Feldlazaretten  und  den  Lazarett-Refervedepots  nur  in  ge- 
ringem Mafse  in  Anfpruch  genommen  werden.  Nachgefchickte  Zelte  erreichten  oft  infolge  von  Ucl>er- 
fullung  der  Eifenbnhnen  ihren  Beftirnmungsort  zu  fpät,  fo  dafs  Tie  wegen  vorgerückter  Jahreszeit  nicht  mehr 
oder  Oberhaupt  nicht  aufzufchlagen  waren"*).    Siehe  die  L'eberficht  auf  S.  518. 

Ueber  noch  beflere  Erfolge  als  in  Wand-  und  Hofpitalzelten  berichtet  Meylert 
bei  der  Behandlung  von  1800  Patienten  der  Armee  von  Ohio  unter  Schutzdächern  9S0).  '"uZl™* 

Bei  den  deutfehen  Heeren  kamen  leichtere,  improvifierte  und  feftere  Bauten  U»J 
nur  in  geringerem  Umfang  zur  Ausfuhrung. 

Von  den  1866  auf  dem  Kriegsfchauplatz  improvifierten  federen  Bauten  find  die  Zeltbaracken  zu 
Langenfalza  und  Trautenau  in  Art.  413  11.  414  (S.  246  u.  247)  befprochen  worden.  In  Wfeftar  errichtete 
eine  Compagnie  der  Cardepioniere  in  der  Nacht  nach  der  Schlacht  bei  Königgrätz  Baracken  aus  Stroh  und 
Holz,  die  man  der  Reihe  nach,  fo  bald  fie  fertig  wurden,  belegte831). 

In  F rankreich   hatte   man  atisreichende  andere  Räume  zur  Verfügung ;   andererfeils  fehlte  es  an 


»'«)  Siehe:  The  mtäicai  and  furgtial  kißtry  etc  ,  Teil  (II,  Bd.  II,  S.  931  ff. 

*")  Siehe:  Evans     Hißary  ef  tke  Amtrican  amtulance  elc     London  1873.    S.  476  ff. 

»«)  Siehe:  Hammono.  W.  A  A.  Trtrtije  en  kygiene  m<k  /p«i«l  rtferem,  It  tkt  miUUry  fervi:,,  PhUadelphia 
i6«j.    S  387. 

«'■f;)  Siehe:  Evans,  a   a.  O  ,  S.  477. 

*«M  Siehe:  LorFLER,  F.  Daj  preulufche  MilitarSanitat.wefen  und  feine  Kefoim  nach  der  KiiegKifahruog  von  1IÄ6 
Teil  11.    Berlin  jgfij.    S.  113,  ia$,  13». 

»»>  Siehe:  Saniuubericht  uber  <![e  deutfehen  Heete  im  Kri«ge  gegen  Frankreich  1870-71.  Bd.  I.  Adminiftraliver 
Teil:  Santut»dienft  bei  Jen  deutfch.n  Heeien     Iterlin  1684,    S.  316. 

««)  Siehe:  The  itutüal  und  furgieat  kißory,  a.  a.  O.,  Teil  III,  Bd.  II.  S  9*0. 

«')  Siehe.  LörriKk.  a   a.  O  .  S  96. 
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tcchnifch  vorbereitetem  Perfonal  und  geeigneten  BauAofFen.  Die  meiden  Baracken  cntAanden  erA  3  Monate 
nach  Beginn  des  Feldzuges;  manche  gelangten  nicht  zur  Vollendung,  da  die  Mannfchaften  für  ihre  Errichtung 
vor  der  FertigAellung  abberufen  wurden.  Einige  Beifpiele  finden  fich  in  Kap.  2,  c,  1,  unier  t.  —  Die  Zahl  der 
1870  deutfcherfeits  in  Frankreich  errichteten  Baracken  und  Zelte  zeigt  die  nachgehende  ZufaramenAellung,,*): 


Baracken 

Zelte 

Zahl 

I.agcrftcllen 

Zahl 

I.agerAellen 

Bei  Feld-  und  flehenden  Kriegslazarcttcn  .  . 

2788»"; 

48*") 

38« 

«7 

1274 

Bei  1-azarclten  der  freiwilligen  Krankenpflege 

2 

60 

39 

300 

94 

4122 

87 

681 

Sie  bedanden  meift  nur  aus  einem  Krankcnfaal  mit  Dachreiter-  oder  anderer  Lüftung  und  boten 
infolge  ihrer  improvifierten  HerAellung  nicht  genügenden  Schutz  gegen  die  Witterung. 

Die  Herfiel lungszeit  von  Baracken  auf  dem  Kriegsfchauplatz  richtet  fich  nach 
dem  vorhandenen  Material  und  der  Art  der  Hilfskräfte. 

Sie  betrug  unter  Beihilfe  von  Pionieren  in  WfcAar  eine  Nacht,  in  Floing  (fiehc  Art  418,  S.  249) 
einen  Tag;  dort  erforderten  aber  die  beiden  von  Landwehrleuten  errichteten  Baracken  8  Tage.  In  der 
letztgedachten  Zeit  entAanden  die  3  Stromtytr  fchen  Baracken  für  zufammen  60  Betten  zu  Langensalza. 

go'-  Die  &.©.D.  beftimmt,  dafs  erforderlichenfalls  Zelte  vom  Lazarett-Refervedepot 

n  /.dt™  und  zu  beziehen  und   »zum  Barackenbau  die  Arbeitskräfte  von  der  Ortsbehörde  zu 
Daracicen.    requirieren  oder  bezügliche  Anträge  an  die  betreffenden  Befehlshaber  zu  richten 
find  (g  57,  2).    Bei  jeder  Etappeninfpektion  befinden  fich  80  Zelte. 

Da»  Zentralkomitee  der  deutfehen  Vereine  vom  Roten  Kreuz  fafste  am  23.  Januar  1892  den  Be- 
fchlufs,  ein  verfetzbarcs  Barackenlazarctt  für  1000  Mann  fofort  nach  dem  Eintreten  des  Ern  Malles  auf  die 
Bedarfsfälle  zu  fchicken.  Dasfelbe  foll  fich  aus  50  I.azaretl-  und  30  Wirtfchaftsbaracken  zufammen- 
fetzen,  die  mit  300000  Mark  veranfchlagt  waren;  für  das  dringcndAe  nötige  Inventar  wurden  weitere 
100000  Mark  als  erforderlich  erachtet. 

Haafe  fieht  im  Krankenzelt  das  Lazarett  der  fechtenden  Truppe,  in  der 
Baracke  dasjenige  des  Etappenbezirkes  und  fchlägt  bezüglich  der  letzteren  vor, 
Kriegsbaracken  aus  trockenem  Holz  im  Inland,  abfeits  der  Haupteifenbahnlinie. 
fchneiden  zu  laffen,  auf  Nebenlinien  zu  verladen  und  vorzuführen,  die  Verfchalung 
aber  am  Etappenort  vorzunehmen,  bezvv.  das  Gerüft  zunächft  nach  Art  des  zur 
MW/Vw'fchen  zerlegbaren  Haufes  (liehe  Art.  425,  S.  252)  zu  bekleiden 93 «). 


Zelle 

Fii/.  Uirat-kcn 

Lcimvund- 
W.ir;iL-ken 

Krieg«.- 
l.arackcn 

J 

/  ,1,1 

mit  ;e 
1  le'  teil 

um  ;i 
Heller. 

Z.ilil 

mit  ;e 
Helte» 

Z;Jil 

mit  je 
Betten 

i_ 

<u 
fco 

CS 

Hm'.t-r  <!<-r  Irrht  itulen  Trappt    .  . 

125 

12 

I  500 

IS 

:?>•» 

IN 

0  20ü 

Dafdhl!    ::ir   ,!,  r,  aulViTiir.lc-mlii'hrn 

Kr.in'r.i-riri!  113:11!  

»5 

3  750 

b.llcllr.t   fii:   -W    \Yrw.iku:i-   .      .  . 

— 

1.'-, 

i"5 

■V."> 

167 

I3500 

"■)  Sithc:  Saniutsbcricht  etc.,  S.  330. 

»»;  Au»fc.hl.  dei  Baracken  in  KaifenUuiern,  Morbach  und  Bretten. 

Auifchl.  der  Lagerftellcn  in  iwei  Baracken  iu  Gor« 
M'\l  Auiichl.  zweier  Zelte  der  freiwilligen  Krankanpfleze  tu  Reim*. 
93')  Siehe:  Haask,  a.  a.  O  ,  S-  15.  30.  jj. 
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Den  Bedarf  an  einmaligen  Unterkunftsmitteln  für  die  nicht  transportablen  Ver- 
wundeten und  Kranken  eines  Armeekorps  in  möglichfter  Nahe  des  Kriegsfchau- 
platzes  und  in  den  Etappenorten  berechnete  Haafe  für  ein  unwirtlicheres  Land  als 
Frankreich  wie  in  nebenftehender  Zufammenftellung  zu  erfehen  ift9*7). 

Hierbei  ift  angenommen,  dafs  der  Gefaintkrankenbeftand  einer  Armee  von  iooooo  Mann  (einfchl. 
Nichtkombattanten)  13000  Mann  beträgt,  aber  nach  blutigen,  fchnell  aufeinander  folgenden  Gefechten, 
bei  Epidemien  u.  f.  w.  auf  18000  ftcigt,  von  welchen  35  Vomhundert  =:  4500  Mann  evakuiert  werden 
können,  fo  dafs  auf  dem  KricgsfchauplaUc  Unterkünfte  fUr  13500  Mann  zu  fchaffen  find.  Auf  die 
000000  Kombattanten  find  nach  den  erften  Kriegslagen  13000  Gefaintkranke  und  zwar  3600  Schwer-, 
7200  Leichtverwundete  und  2200  Innerlichkranke  anzunehmen.  Die  letzteren  beiden  Gruppen  ftrömen 
den  Etappenlazaretten  zu.  Die  Zelte  hinter  der  fechtenden  Truppe  würden  nach  der  in  Art.  447  (S.  262) 
mitgeteilten  Art  de»  Belages  im  Notfall ,  wenn  in  Dörfern ,  Höfen ,  Weilern ,  Wirtfchaften  und  improvi 
fierten  Unterkunftsraumen  nicht  genügend  Platz  zu  fchafTeti  ift,  alle  3600  oder  nach  blutigen  Schlachten 
4500  Schwerverwundete  und  für  1  Nacht  3000  Leichtverwundete  aufnehmen.  —  Den  Erfatz  der  Baracken 
während  des  Räumens,  der  Desinfektion  u.  f.  w.  —  25  Vomhuwlert ,  und  zwar  92  Filz-  und  25  Kriegs- 
baracken —  foll  die  freiwillige  Krankenpflege  decken  »'•). 

Ueber  die  weiteren  Vorfchläge  desfelben  Verfaffers  bezüglich  der  Bildung  von 
Zeltzügen  und  Barackenkompagnien  ift  die  i.  Auflage  diefer  »Krankenhäufer« 
(Art.  1079,  S.  951  ff.)  einzufehen. 

Dem  Bedarf  an  Transportmitteln  legt  Haafe  folgende  Aufnahmefähigkeit  der 
Wagen  zu  Grunde939): 


«09. 

Traiuuort- 

mitte: 


I  Lazarettnigwagen 

1  Fcldbahnwagen 

I  Fuhrparkwagen 

Güterwagen 

0,1 1  —  o,»s 

1 

Krankenzelte  .... 

12 

5 

2-3 

Eiferne  Beurteilen  .  . 

126 

36 

'5 

324 

IOO 

36 

12 

200 

Wollene  Decken     .  . 

IOOO 

56 

Der  zur  Etablierung  der  Feldlazarette  beftimmte  Ort  (Gebäude,  Gehöft  u.  f.  w.)  u*"un<1 
mufs  möglichft  in  der  Nähe  des  Hauptverbandplatzes  liegen,  aber  gegen  feindliches  Anordnung  der 
Feuer  geAchert  fein  (g  57,  1).    Bezüglich  der  Bedingungen,  welche  die  Gebäude  ^"^e*"f 
bieten  follen,  fiehe  Art.  803  u.  804  (S.  516). 

Die  Wahl  des  Ortes  kann  grofse  Schwierigkeiten  bieten. 

Bei  Koniggrätz  waren  in  Problus  die  Brunnen  verfchüttet,  und  die  Verteilung  der  Verwundeten 
auf  alle  Gehöfte  mehrerer  Ortfchaftcn  zwang  zur  Zerfplitterung.  In  Lipa  mufste  man  das  I j»zarcttftroh 
von  den  Dächern  nehmen  *40). 

In  der  Regel  wird  ein  Ort  die  Sanitätsdetachements  und  Feldlazarette  auf- 
nehmen9*1). Zur  Verkürzung  des  Verwundetentransportes  empfiehlt  Haafe,  im  An- 
fchlufs  an  die  Zelte  des  erfteren  die  eines  oder  mehrerer  Feldlazarette  aufzuftellen 
und  mit  jenen  zu  einem  Zeltlazarett  zu  vereinigen.  Zur  Unterbringung  der  Lazarett- 
Verwaltung  find  vorhandene  Gebäude  zu  benutzen. 

Die  Zelte  follen  diagonal  von  der  herrfchenden  Windrichtung  getroffen  werden,  um  ihre  Stunn- 
ficherheit  zu  erhöhen,  und  vor  Stürmen  gedeckte  Stellung  haben.  Der  Teil  mit  der  Aborteinrichtung 
ift  windabwärts  zu  legen.    Der  Abftand  der  Längsachfcn  der  Zelte  wird  auf  23,«»  und  derjenige  ihrer 

M[)  Sieh«  ebendaC,  8.  36. 

«•)  Siehe  ebendaC,  S.  »«-»8,  36  ff. 

»»)  Siehe  ebenda (  ,  S   100—114.  117—119   —  Für  die  Oefen  ift  der  Mittelgang  gerechnet. 

••»»)  Siehe.  I»ffles,  a   a.  O.,  S.  86,  118 

**')  Siehe:  Haasf,  a.  a.  ü.  S.  101 
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Querachfcn  auf  19,m>  m  feflgefetzl,  damit  zwifchen  denfclben  Wagen  fahren  und  der  Wind  ungehindert 
durchflreichcn  kann.    Die  Zehgräben  find  zu  entwäflern  ***). 

Bezüglich  der  Vereinigung  von  Kriegsbaracken  in  einem  Lazarett  beftimmt 
die  Ä.S.D.  (Anlage  §  66,  S.  261)  folgendes: 

Die  herrfchende  Windrichtung  foll  nicht  die  AusdUnflung  der  einen,  namentlich  nicht  die  der 
Abortc  anderen  Baracken  zufuhren.  —  Stehen  Tie  »in  einer  Reihe  und  mit  den  Stirnfeiten  in  dcrfelben 
Linie,  fo  gentigt  in  der  Regel  ein  Abftand  von  l'/s-facher  Höhe  bis  xum  Giebel  gerechnet«.  Eine  kleinere 
Ifolierbaracke  für  Hofpitalbrand,  Rofer  Pyämie  u.  f.  w.,  die  einen  leicht  desinfizierbaren  Fufsboden  und  für 
die  fchwerllen  Fälle  einzelne  abgetrennte  Räume  enthält,  ifl  etwas  entfernt  von  den  Übrigen  aufzuftellen. 

Bei  einer  Barackenanlage  ohne  Anfchlufs  an  vorhandene  Gebäude  zur  Auf- 
nahme der  Verwaltung  u.  f.  w.  hat  man  auf  6  Kriegsbaracken  2  ähnlich  kon- 
fluierte Verwaltungsbaracken,  auf  10  verfetzbare  Krankenbaracken  4  verfetzbare 
Verwaltungsbaracken  zu  rechnen.    Ueber  deren  Einteilung  fiehe  Art.  498  (S.  288). 

Etappenlazarette  find  nach  der  &  ©.£).  namentlich  an  Etappenorten  einzurichten, 
wo  fich  die  Kranken-Transportkommiffionen  oder  Sektionen  derfelben  befinden,  und 
vorzugsweife  an  Eifenbahnpunkten  wichtig,  an  denen  das  Zufammenftrömen  der 
nicht  in  die  Feldlazarette  gekommenen  Verwundeten  ftattfindet,  um  die  unter  diefen 
nicht  weiter  Transportfähigen  aufzunehmen. 

»Bei  der  Wahl  der  Räumlichkeiten  müden  die  unmittelbar  am  Bahnhof  vorhandenen  Baulichkeiten, 
welche  für  die  Kranken-Transportkommiffion  notwendig  find,  aufscr  Betracht  bleiben«  (§  104,  5  u.  6).  — 
Auf  folchen  Bahnhöfen  find  aufser  dem  Etappenlazarett  auch  eine  Erfnfchungs-  und  Verband flelle  und  eine 
Krankenfammelfiellc  einzurichten.  Unter  diefen  Sammelftellen  verfleht  man  Warteräume,  die  für  den  Fall 
von  Uebemachlung  mit  den  erforderlichen  Lagcrungseinrichlungcn  verfehen  werden  (Uebernachtungsflellen) 
(§  130, 

Im  Jahre  1870  fanden  fich  meifl  an  den  Sammelpunkten  der  Krankentransporte  ausreichende  Ge- 
bäude für  diefe  Zwecke.  —  Ueber  das  Etappenlazarett  zu  Nancy  fiehe  Art.  829.  —  In  Courcelles- 
fur-Nied  wurden  offene  Bretterhutten  für  Ruhrkranke,  in  St.-Dizier  eine  Baracke  für  Typhuskranke 
benutzt.  —  In  Karlsruhe  waren  4  zu  Afylzwecken  erbaute  und  als  Krankenbaracken  verwendete  Bauten 
durch  einen  Holzperron  mit  einem  Schienengleife  verbunden.  Daneben  beAanden  eine  auf  die  Kofi  von 
300  bis  400  Mann  berechnete  Kuchenbaracke,  ein  Wa/chlokal  und  Desinfektionseinrichtung.  —  In  Dartnfladt 
diente  für  3  als  Etappenlazarett  errichtete  Baracken  ein  Eifenbahnwagen  ah  Küche.  —  Kleine  Baracken  und 
Räume  zu  vorübergehender  Unterkunft  errichtete  die  freiwillige  Krankenpflege  an  vielen  Orten.  —  Die 
verwendeten  Baracken  waren  meifl  ohne  Lüftungseinrichtungen,  aber  mit  Heizung  für  den  Winter  verfehen. 

Die  von  den  Englindern  im  Transvalkrieg  an  den  Etappenlinten  errichteten  Stationary  ho/fitals  find 
auf  je  100  Kranke  —  in  zwei  Sektionen  geteilt  —  berechnet. 

Seuchen  lazarette  follcn  möglichft  nicht  auf  den  Verkehrsftrafsen  der  Armee  felbft, 
fondern  abfeits,  jedoch  in  der  Nähe  derfelben  und  in  einem  von  Truppen,  aufser 
den  nötigen  Wachen,  nicht  befetzten  Ort  liegen.  Ihre  Rekonvalescenten  find  vor 
Entlaffung  zu  den  Truppenteilen  befonderen  Rekonvalescentenftationen  des  Lazaretts 
oder  den  allgemeinen  Rekonvalescenten-Samtnelftellen  zu  uberweifen  (Ä.S.D.,  An- 
lage $  32,  1  u.  4). 

Der  weitere  Transport  der  Kranken  und  Verwundeten  erfolgt  thunlichft  auf  Eifen- 
bahnen  oder  auf  dem  Waffcrwcg.  Kur  Eifenbahnen  find  befondere  Züge  mit  teils 
vorbereiteten  Wagen  vorgefehen.  Vom  Wafferweg  konnte  man  im  nordamerikanifchen 
Burgerkrieg  ausgedehnten  Gebrauch  machen. 

Die  FlUfTe  boten  hier  die  bequemflen  und  billigflen  Transportwege,  da  die  Flufsdampfer,  die  man 
fonll  zum  Transport  von  Waren  und  Perfonen  in  Frietlenszeiten  benutzte,  verhältnismäßig  wenig  Um- 
änderungen forderten*").  Diefe  Dampfer  hatten  über  der  WaflVrlinie  2  oder  3  Stockwerke,  die  pyramidal 
in  ganzer  Länge  des  Schiffes  angeordnet  waren,  fo  dafs  jedes  Gefchofs  eine  breite  Galerie  oder  Tcrraffe 
;iuf  dein  vorgehenden  unteren  Stockwerk  frei  liefs.    Die  geräumigen  Mafse  —  fie  faftten  300  bis  800 


'"•'I  Siehe  ebcnHaf.,  S.  46  Ii. 
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Betten  —  und  die  glatte  Bewegung  diefer  Raddampfer  gaben  ihnen  den  Vorzug  vor  dem  Eifenbahntransport. 
Im  Notfall  verwendete  man  fie  ohne  jede  Umänderung,  wie  fie  waren,  zu  Hofpitalfchiffen,  bezw.  Floating 
hoffitals;  umgewandelt  befafsen  fie  3  bis  4  Küchen,  1  für  Offiziere  und  Mannfchaften ,  1  für  Aerzte  und 
Wärter,  i  für  Kranke,  aufserdem  l  Raum  für  reine  Wäfche,  1  Apotheke,  I  Operationsfaa),  I  Baderaum, 
fowie  Bureauräume  für  die  kommandierenden  Offiziere,  Aerzte  und  Chirurgen.  —  Der  D.  A.  January 
machte  vom  Ii.  April  1862  bis  28.  Auguft  1863  81  Fahrten,  diente  vom  März  bis  Juni  1863  auch  als 
Floating  hoffital  und  transportierte,  bezw.  verpflegte  23738  Kranke  und  Verwundete. 

Bei  uns  hat  man  Sanitätsfchiffe  für  den  Krankentransport  auf  dem  Wafler  in 
Ausficht  genommen. 

Auf  der  Berliner  Gewerbeausftellung  von  1896  hatte  das  Zentralkomitee  des  Roten  Kreuzes  einen 
alten  Flufikalin  zu  diefem  Zwecke  eingerichtet  und  im  Inneren  Räume  für  kranke  Mannfchaften ,  fowie 
zum  Wohnen  von  Aemen  und  Pflegeperfonal  hergeftellt.  6  folcher  Kähne',  auf  deren  letztem  fich  das 
Operationszimmer  nebll  der  Behaufung  des  Oberarztes  befinden,  füllen  zu  einem  Lazarcitzuge  vereinigt 
werden,  den  ein  Dampfer  fchleppt. 

Mehr  Schwierigkeiten  bietet  der  Waflertransport  auf  der  See. 

Die  Engländer  verwendeten  3  Hofpiulfchiffe  im  abeffinifchen  Krieg,  das  LinienkriegsfchifT  »Victor 
Emanuel«  im  Afhantee- Feldzug  (1873  bis  1874),  andere  bei  der  ägyptifchen  Expedition  (1882)  und  in 
Burmah  (1887).  Nach  Parkes  ift  es  unmöglich,  folche  Schiffe  vollftändig  zu  lüften  und  zu  reinigen;  der 
Raum  zwifchen  den  Decks  ift  auch  zu  klein.  Man  folle  bei  3  Schiffen  das  eine  für  Verwundete,  das  zweite 
für  Fiebernde  und  das  dritte  für  gemi fehle  Fälle  verwenden.  Eindeckige  Schiffe  find  beffer  als  folche  mit 
2  Decks,  und  mehr  als  2  Decks  find  für  die  Krankenunterkunft  nicht  verwendbar;  das  obere  foll  für  die 
Truppen  und  das  untere  für  Offiziere  benutzt  werden.  Pyämic  und  Eryfipel  find  auf  Deck  zu  behandeln 
und  befonders  gut  durch  Segel  vor  Wind  und  Regen  zu  fchützen.  Bei  gutem  Wetter  kann  die  Kranken- 
behandlung allgemein  auf  Deck  erfolgen.  Reichliche  Waffervorrite  und  Deflilliervorrichtungen  muffen  an 
Bord  fein,  und  bei  gröfseren  Expeditionen  ift  ein  befonderes  Schiff  als  Wafchhaus  und  ein  anderes  für  die 
Bäckerei  einzurichten»4«). 


Die   Refervelazarette  ergänzen  die  im   Inlande  vorhandenen  Garnifon-  und 


1866  waren  in  Preufsen  an  69  Plätzen  Lazarette  mit  47771  Lagerftellen  in  Ausficht  genommen. 
Steinberg  empfahl  in  feinem  Bericht,  die  Zerrtreuung  nicht  auf  zu  viele,  fondern  geeignete  Plätze  auszu- 
dehnen, wo  mindeftens  200  Kranke  unterzubringen  find  *4*). 

Steigt  der  Umfang  diefer  Lazarette  beträchtlich,  fo  ift  wegen  der  Schwierig- 
keiten ihrer  Verwaltung  und  Anordnung  das  Zerlegen  derfelben  in  einzelne  Lazarette 
erwunfeht. 

Im  nordamerikanifchen  Krieg,  wo  die  grofsen  Generalhofpitäler  einheitlich  verwaltet  wurden,  war  dies 
die  Folge  des  Mangels  an  Hofpitalchefs.  —  Im  Krimkrieg  wurde  das  Hofpital  zu  Kenkioi,  welches  zuletzt 
ebenfalls  auf  3000  Betten  ausgedehnt  werden  follte,  in  3  felbftändige  Lazarette  mit  je  500  und  2  mit  je 
750  Betten  zerlegt,  die  eigene  Verwaltung  hatten  und  nur  ihre  Vorräte  vom  Zentralbureau  bezogen.  — 
Achnlich  fetzte  fich  das  Tempelhofer  ßarackenlazarett  aus  3  getrennten  Lazaretten  zufammen;  doch  ftand 
das  gefamle  Lazarett  unter  der  Oberleitung  des  Generul-Lazaretldirektors.  —  Siehe  auch  Art.  818  (S.  524). 

Für  die  Wahl  der  Gebäude  zu  Refervelazaretten  ftellt  die  Ä.6.D.  die  folgenden 
Gcfichtspunkte  auf  (g  183,  4). 

Die  auszuwählenden  Bauten  follen  freie  Lage,  müglichft  aufserhalb  des  Dunflkreifes  der  Stadt,  haben. 
Die  Waffcrbcfcbaffung  und  gcfundhcitigemäfse  EntwälTerung  mUffen  gefichert ,  und  freie  Plätze  oder 
gröfsere  Gärten  zur  Aufflcllung  von  Zelten  und  Baracken  vorhanden  fein.  Befonders  geeignete  Orte  find 
folche  mit  Garnifonlazarettcn  oder  mit  Kmnkenanftalteii ,  die  zur  Aushilfe  herangezogen  werden  können, 
und  Orte,  »die  an  oder  in  unmittelbarer  Nähe  von  Eifeubahn-  oder  Wafferflrafscn  gefund  gelegen  find, 
unter  Vermeidung  der  ftörenden  Nachbarschaft  von  Bahnhöfen  u.  f.  w.«. 

Bezüglich  der  Adaptierung  von  Gebäuden  ficht  auch  Art.  804  fS.  516).  Meid  günftige  hygienifche 
Verhältniffe  boten  die  1870  vielfach  benutzten  grofsen.  luftigen  Hallen;  doch  begegnete  ihre  Winter- 


»•♦)  Siehe    Parkfs  a.  a.  ().,  .V  660. 

'•'»*)  Sirhe:  STKi.svüKi;  Üerikht  über  die  Rc-Icrve'aiarette.  Verein«.,  BelirWi-,  PrivatUr.iietle,  über  die  Priratheilpflege 
in  Berlin  und  l  harjottenbi.rj;  unJ  Vorfchlaße  i-.ir  Orcamfation  der  heiinallichen  Laiarettc  für  künftige  Kiiege.  S  1,  »5,  [In 
der  Bucheifammlune  der  Kaifcr  Wilhclms-Akademie  211  Berlin,  Nr.  j7  j 
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einrichtung  Schwierigkeiten,  und  in  vielen  Fällen  tnufste  hiervon  ganz  abgefehen  werden.  In  der  zwei- 
(lockigen  Fahrzeugremifc  Nr.  271  hinter  der  Reilfchule  zu  Würzburg  liefs  lieh  Ruhe  um  fo  weniger  auf- 
recht erhalten,  als  die  Gcfchoflc  mittels  einfacher  Bretterboden  getrennt  waren,  durch  deren  Fugen  auch 
Staub  und  Waffer  in  das  Erdgefchofs  drangen. 

Die  Gefichtspunkte  für  die  Lage  der  Lazarette  gelten  auch  für  die  Neubauten 
derfelben,  wo  die  Wahl  des  Ortes  noch  bcfondere  Umficht  erfordert,  wenn  es  fich 
um  abgelegene  Gegenden  handelt. 

So  war  der  Platz  für  das  Rcnkioi-lfaffital  gut,  derjenige  für  das  Uammond-tloffilal  zu  Point 
Loukout  auf  einer  niedrigen,  flachen  und  fchmalen  Halbinfel  zwifchen  der  Chefapeake  Bay  und  dem 
Potomac  fchlecht  gewählt.  6  oder  7  Brunnen  von  3  «« m  (—  12  Fuf»)  Tiefe  lieferten  genügende  Mengen 
Waffer,  aber  kein  gutes.  »Die  Oberflächcndrainage  war  unvollkommen  in  Rückficht  auf  die  niedrige 
Lage  der  1-andzunge.  Es  gab  keine  Kanalificrung.  Die  Aborte  waren  Uber  den  Potomac  an  der  Wcft- 
feite  gebaut.«  Infolge  von  Mangel  an  BaumfchaUen  und  (irün  wurde  die  vom  weifsen  Sandboden  zurück- 
flrahlcnde  Hitze  im  Sommer  oft  drückend,  ungeachtet  der  herrfchenden  Sccbrife.  Bcfondere  und  teuere 
Vorkehrungen  erforderte  der  Transport  aller  Verprovianticrungcn  mittels  Dampfer,  da  der  Ort  nicht  zu 
den  regelmäßigen  Landeplätzen  gehörte. 

Ueber  mangelhafte  Entwäffcrungsanlagen  wurde  in  verfchiedenen  der  nordamerikanifchen  General 
hofpitäler  geklagt. 

An  der  Ahoi  Rivtrßation  (flehe  Art.  818)  hebt  man  das  Waffer  aus  dem  Flufs  durch  ein  von 
Maultieren  getriebenes  Pumpwerk  in  den  Behälter  auf  dem  höchllen  Punkt  des  Hofpitals ,  von  wo  es 
nach  Filtern ,  Kochen  und  Abkühlungen  durch  Berkeftt/d-VWitr  geleitet  wird.  —  Die  Dejectionen  von 
ßauchtyphus  werden  in  Behälter  mit  Deckeln  entleert,  die  in  einem  Raum  von  6,10  >:.  3,oo  «■>  Grundfläche 
flehen,  alsdann  mit  Sägefpänen  gemifcht  in  einem  Kochkcffel  eingedampft,  und  der  Rücklland  gelangt  in 
einem  offenen  Feuer  unter  dem  Kefiel  zur  Verbrennung.  Zur  Reinigung  der  Leib-  und  Uringefäfse  dient 
eine  Tonne  mit  2  Vomtaufend  Sublimatlöfung,  zum  NachfpUlen  eine  folche  mit  Formalinlöfung. 

81  $  In  Nordamerika  entftanden  während  des  Bürgerkrieges  an  107  Orten  202  Hofpi- 

racken     täler  mit  136894  Betten,  wovon  19  mit  44587  Betten  einen  Belag  von  mehr  als 
1500  Patienten  hatten. 

1866  waren  Baracken  nur  vereinzelt  in  den  Refervelazaretten  zu  Dresden,  in 
Leipzig,  Jütcrbogk,  Landshut,  Glatz  und  Berlin  verwendet  worden.  1870 — 71 
wurden  in  Deutfchland  an  84  Orten  bei  114  Garnifons  ,  Referve-,  Vereins-  und  Privat- 
lazaretten 459  Krankenbaracken  mit  12722  Betten  aufgeftellt.  Sie  ftützten  fich 
meift  auf  vorhandene  Gebäude  für  die  Verwaltung  u.  f.  w. ,  fo  dafs  zu  ihrer  Er- 
gänzung nur  die  notwendigften  anderen  Bauten  errichtet  wurden;  hierzu  kommen 
noch  130  Baracken  mit  6073  Betten  für  Kriegsgefangene.  Ein  vollftändiges  Ba- 
rackenhofpital  war  u.  a.  dasjenige  auf  dem  Tempelhofer  Felde  bei  Berlin. 

Die  Vorfchriftcn  für  die  Central  hofpitals  im  nordamerikanifchen  Bürgerkrieg  forderten  für  cm 
folches:  ein  Verwaltungsgebäude,  je  einen  Speiferaum  und  Küche  fitr  Patienten,  bezw.  Beamte,  ein  Wafchhaus 
mit  dem  Arreflraum,  ein  Leichenhaus,  ein  Wohngebäude  für  Wärter,  eine  Kapelle,  die  zugleich  Leferaum 
und  Bibliothek  war,  einen  Operationsraum  und  eine  Stallung  für  die  Pferde  der  Beamten  und  Ambulanzen. 

Ueber  die  Bauzeit,  welche  die  Herftellung  von  Cholerabaracken  in  Hamburg 
bedurfte,  fiehe  Art.  761  (S.  489).  Beim  Bau  von  Refervehofpitälern  fällt  die  Furcht 
vor  Anfteckung  weg. 

Die  meiden  Baracken  wurden  1870  belegt,  fobald  fie  fertig  waren,  während  man  an  anderen  noch 
arbeitete.  In  Mannheim  erforderten  auf  dem  Exerzierplatz  die  9  Baracken  für  zufammen  222  Betten 
mit  allen  Nebengebäuden  21  Tage,  die  7  Sommerbaracken  allein  für  zufammen  154  Betten  aber  nur  6  Tage. 
Weiteres  über  Zeitangaben  findet  fich  in  den  folgenden  Beifpiclen. 

Die  durchschnittliche  Verpflegungsdauer  war  nach  der  Art  der  Kranken  fehr 
verfchieden. 

Sie  betrug  heifpiclswcife  auf  dorn  Tempelhofer  Fehle  bei  Schwerverwundeten  7  und  bei  Leichtverwun- 
deten 39,  durchfchnittlich  47,1a  Tage,  fafl  ebenfoviel  (487)  im  Vcrcinslazarelt  zu  Worms,  30,0  im  Alice- 
Hol'piul  bei  Bedungen  (D.irmllaiit)  und  21,»  in  den  Baracken  für  Verwundete  und  Anfleckcnde  zu  Heidelberg. 
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Die  cnglifche  Kommiffion  zur  Verbefferung  der  Kafernen  und  Hofpitäler 
empfahl  nach  den  Erfahrungen  im  Krimkrieg  folgende  Gruppierungen  für  Baracken : 

a)  Parallel ,  Seite  an  Seite ,  um  eine  Bamckenbreitc  getrennt  voneinander.  Sie  fetzt  voraus ,  dafs 
die  herrfchenden  Winde  zwifchen  denfelben  durchblafen,  fomit  »erhöhte  I-age,  wo  es  volle  Bewegung 
der  Luft  giebtt. 

b)  StafTelförmig,  was  die  Linie  und  die  Entfernung  vom  Verwaltungsgebäude  verlängere,  aber  freie 
Luftumfpülung  geflatte,  wobei  der  Wind  fenkrecht  zur  Barackenreihe  flehen  muffe. 

c)  In  Doppelflaffelform,  wobei  die  Barackenreihen  parallel  zu  einander  oder  im  Winkel  fich  fchnei- 
dend  geftellt  werden  können. 

b)  Im  Viereck,  fo  dafs  fie  nicht  fenkrecht  zum  Zentrum,  fondern  parallel  zu  den  Vierecksfeiten 
flehen,  wobei  der  durch  Holzgitter  umgebene  mittlere  Teil  als  Gelände  für  die  Rekonvaleszenten  benutzt 
werden  könne. 

Aufser  in  fehr  ausgefetzten  Lagen  würde  das  ftafTelförmige  Arrangement  das  befte  für  freie 
Lüftung  fein. 

In  den  nordamerikanifchen  Generalhofpitälern  trat  zu  diefen  Stellungen  die  radiale 
zum  Verwaltungsgebäude  in  Viereck  und  in  Kreisform,  welche  auf  Windbahnen  ver- 
zichtete, und  die  an  den  inneren  Stirnfeiten  der  Ilaracken  lang  geführten,  gefchloffenen 
Verbindungsgänge,  die  man  als  Speiferäume  benutzte,  hoben  diefelben  ganz  auf. 

Erfl  die  am  Ende  des  Krieges  erfchienenen  Inflruktionen  vom  20.  Juli  1868  brachen  mit  denfelben 
und  mit  der  engen  Stellung  der  Pavillons,  machten  ihre  Gruppierung  von  der  Gertalt  des  Geländes  ab- 
hängig und  empfahlen  thunhehft  zentrale  Lage  des  Adminiftrationsgebändes  bei  möglichfter  Stellung  der 
Pavillons  in  ihrer  Läng&achfe  von  Nord  nach  Süd.  Die  letztere  vertrug  fich  aber  mit  der  zirkulären 
Anordnung  derfelben  nicht,  die  man  für  die  Maffenhofpitäler  vom  Standpunkt  ihrer  ökonomifchen  Ver- 
waltung für  die  praktifckefle  hielt,  und  fo  folgten  ihr  die  3  gröfseren  Neubauten. 

Da  man  jetzt  auch  für  Rcfcrvclazarctte  die  Verwendung  von  verfetzbaren 
Baracken  plant ,  errichtete  das  Zentralkomitee  der  deutfehen  Vereine  vom  Roten 
Kreuz  1891  ein  folches  probeweife  beim  Garnifons-Lazarett  II  für  Berlin  in  Tempclhof. 

Dasfelbe  fetzte  fich  aus  6  Baracken  zufammen,  von  denen  3  mit  je  16  Kranken  vom  I.  Juli  bis 
15.  Dezember  belegt  waren  und  die  3  anderen  zu  Verwaltungszwecken  dienten.  Von  diefen  enthielt  eine 
das  Operationszimmer,  Bade-  und  Tagraum  für  das  Pflegepersonal ,  die  zweite  Gcfchäftszimmcr  für  Arzt 
und  Beamte,  die  Wäfchekammer,  einen  Verfchlag  für  Hausgeräte  und  einen  Wohnraum  für  Pflegeperfonal, 
die  dritte  Küche,  Speifekammcr  und  Wafchraum. 

Zelte  haben  in  diefen  Lazaretten  Verwendung  gefunden  zur  Behandlung  von 
Brand  und  Pyämie,  zur  Erweiterung  und  zur  Bildung  felbftändiger  Lazarette. 

Bei  den  meiden  amerikanifchen  Generalhofpitälern  wurde  ein  Zellfaal  zur  Behandlung  eiternder 
und  gangränöfer  Wunden  aufgefüllt.  Dicfe  behielt  man  das  ganze  Jahr  hindurch  bei,  wie  alle  folche 
Zelte,  welche  man  für  Fälle  refervierte,  die  man  aus  befonderen  Gründen  zu  ifolieren  für  wunfchenswerl 
hielt;  fie  wurden  im  Winter  durch  Oefen  geheizt. 

1866  kamen  in  l'rcufccn  bei  Kcfervclazaretten  Zelte  auch  ineift  nur  fUr  diefe  Zwecke  zur  Verwen- 
dung, wie  im  Garnifonslazarctl  I  und  in  der  Turnhalle  zu  Berlin,  wo  Regenwetter  eindrang.  Die  Zahl  der 
1870  in  Dcutfchland  benutzten  Zelte  betrug  268  mit  2855  I-agerftellen. 

Die  Erweiterung  beftehender  Lazarette  durch  Zelte  fand  befonders  in  den 
nordamerikanifchen  Generalhofpitälern  ausgedehnte  Verwendung,  wo  fie  bis  zu  1000 
und  2000  Betten  flieg  und  die  grofse  BelagszifTer  mancher  derfelben  erklärt.  Der  von  Reftrve 
Beftand  an  folchen  Zelten  in  den  Hofpitälern  wechfelte  mit  dem  Belag  des  Hofpitals, 
auch  mit  der  Jahreszeit.  Kinigcmale  dienten  fie  zur  Abfonderung  der  Farbigen, 
wie  im  Nelfon  hofpital  in  Camp  Nelfon  u.  a. 

Im  SatttrUc-ho/pital  zu  Philadelphia  war  eine  Erweiterung  des  Hofpitalbelages  um  888  Betten  mittels 
148  Hofpitalzellen  vorgefehen;  letztere  gruppierten  fich  nach  dem  Plane  in  4  Zeltpavillons  zu  je  3,  65  zu 
je  2  und  6  Einzelheiten.  Der  Abftand  zwifchen  erfteren  betrug  ;{.««,  zwifchen  je  2  Reihen  4.47  bis  5,«*  m 
Im  Sommer  1S62  flieg  die  Zahl  der  Zelte  auf  150  mit  je  6  Betten.  Bei  Beginn  des  Winters  erfetzte  man 
fie  jedoch  durch  Pavillons*4'-;. 

»•")  Siehe    Thr  mtaual  rt*ü  furgietil  hiflery  ttc  .  Teil  III.  Bd    I,  S.  <>j<y 
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Das  Hampton  hofpital,  2  Meilen  von  Fort  Monroe,  hatte  4c»  Hofpital-  und  60  Wandzelte,  das 
Flarcuood  hofpital  in  Waf  hington  312  Hofpitalzelte ;  letztere  waren  in  13  Divifionen  zu  je  6  Pavillons 
aus  4  Zelten  mit  zufammen  144  Betten  geteilt.  Die  Gefamlvermehrung  de*  Hofpitals  durch  Zelte  betrug 
fomit  1872  Betten»1'). 

Im  Lincoln  hofpital***)  wunlcn  25  Zellfäle  aus  je  4  Zelten  mit  hohen,  leicht  auf  hebbaren  Seiten- 
wänden und  flachem  Dach  gebildet.  Jeder  Saal  enthielt  20  Betten  und  2  Oefen.  Von  diefen  Zeltfälen 
(landen  jederfeits  am  breiten  Zugangsweg  6,  bezw.  ig  in  ganz  geringen  Ablländen  unter  fich.  Das  Zelt 
lager  war  in  Sektionen  geteilt,  von  denen  eine  für  die  Rekonvaleszenten,  die  andere  für  typhöfe  Kranke 
und  die  entferntefte  für  Hofpitalbrand  diente  *'*). 

Diefe  Anlagen  bewährten  fich  in  der  guten  Jahreszeit  —  ganz  befonders  an 
heifsen  ruhigen  Tagen  —  wo  man  ihre  Wände  aufzog  doch  erfetzte  man  fie  im 
Winter  meift  durch  Baracken. 


Auch  zur  Bildung  felbftändiger  Hofpitäler  wurden  Zelte  und  Zeltpavillons  be 


SclbftündiÄC 

zehhorpit»i«  nutzt,  indem  man  fie  u.  a.  durch  Holzbauten  für  die  Verwaltungs-  und  Oekonomic- 


räume  ergänzte. 

Das  Cumberland  hofpital**0)  zu  Nafhville  im  Department  of  the  Cumberland,  am  Hillsboro 
road,  rund  l»/>  Meilen  weAlich  vom  Capitol,  war  ein  Generalhofpital.  Es  beftand  aus:  614  Zelten,  und 
zwar  433  Hofpital-,  57  Wand-  und  124  Glockenzelten,  die  zufammen  2600  Patienten,  222  Wärtern, 
27  Aerxten  und  3  Arztkandidaten  Unterkunft  gewährten,  und  aus  fchindelgedeckten  Holzgebäuden.  Zu 
letzteren  gehörten  unter  anderem:  4  Abteilungskochhlufer  mit  Küche,  Speifekammer  und  Speifehalle, 
3  Wafchzimmer,  je  1  Badehaus,  Magazin  für  Lebensmittel,  Kleider  und  Tomifler,  Gerätehaus,  Stall,  Wafch- 
haus,  SpezialdiätkUche,  Spciferaum  nebft  KUche  fitr  die  Aerzte,  Operationsraum,  1  Totenhaus  und  Ver- 
waltungsgebäude. —  Die  erfl  ungenügende  WafTerverforgung  von  den  flädttfehen  Wafferwerken  und  durch 
Brunnen  mufstc  erweitert  werden.  Zwifchen  den  Zeltreihen  oder  Strafsen  (landen  kleine  Aborte,  deren 
Inhalt  durch  ein  Schleufcnrohr  nach  einem  fliefsenden  WafTer  abgeführt  wurde,  dafs  fich  in  den  Cumberland- 
flufs  entleerte;  aber  diefe  Aborte  waren  nicht  genügend  mit  Waffer  verfehen  und  daher  nicht  einwand- 
frei.   Die  Zelte  wurden  fpäter  durch  hölzerne  Pavillons  für  2200  Betten  erfetzt. 

1870  beftanden  Zelthofpitäler  bei  Bingen  und  Cöln. 

Das  internationale  Zeltlazarett  auf  dem  Kochusberg  bei  Bingen  lag  78, »0 m  Uber  dem  Rhein, 
40  Minuten  von  der  Bahnfiation,  beftand  aus  18  Zelten  mit  zufammen  144  Betten  in  zwei  parallelen  Reihen 
und  flützte  fich  auf  das  für  die  Verwaltung  benutzte  Hotel  Hartmann,  welches  mit  den  Zelten,  fowie  mit  der 
Rahnflation  Telephonvcrbindung  hatte.  Der  Operationsraum,  die  Koch-  und  WafchkUche,  die  Leichenkammer 
und  der  Trockenraum  für  die  Erde  der  Streuaborte  waren  in  einzelnen  Bretterhütten  untergebracht. 

Das  Cölner  Zcltlazarctt  auf  dem  linken  Rheinufer,  nördlich  von  der  Stadt,  beim  Aachener  Bahnhof 
am  TUrmchen  erreichte  allmählich  einen  Umfang  von  48  Zelten  mit  348  Betten,  zu  denen  noch  90  in 
der  ehemaligen  Bahnhofshalle  hinzutraten.  Die  Zelte  ftanden  teils  auf  dem  Bahnhofsgelände ,  teils  itn 
.l/w/ww'fchen  Garten.  defTen  Haupthaus  der  Verwaltung  diente;  der  zugehörige  Wagenfehuppen  war  als 
Küche,  zwei  Trcibhäufer  wurden  als  Wafchhaus  und  Trockenraum  eingerichtet,  und  von  der  Bahnhofs- 
halle trennte  man  noch  Krankenzimmer  für  Offiziere,  einen  Operationsfaal  und  einen  Schlaffaal  ab.  Ueber 
die  Einrichtung  der  Zeltfäle  fiehe  Art.  451  (S.  263). 

Die  Gencralhofpitäler  der  Engländer  im  Transvaalkrieg  in  Wynburg  II  und  in  Rondebofch,  ttlr  je 
520  Kranke,  beftchen  aus  Zelten  für  6  Betten,  und  find  durch  hölzerne  Gebäude  für  die  Verwaltung  u.  f.  w. 
ergänzt.  —  Das  für  die  gleiche  Krankenzahl  beftimmte  Hofpital  an  der  Afooi  Rivir  flatien  aus  grofsen 
englifchen  Zelten  tnufste  auf  das  Doppelte  vergrof&ert  werden  und  beftand  dann  aus  2  Abteilungen  für 
Innerlich-  und  1  für  Aeufserlichkrauke  nebft  Stationen  für  Septifche,  Infectiöfc  und  Vcnerifche.  Das 
Hotel  der  Bahnfiation  dient  als  Offiziersfpital.  —  Das  Ytomanry  hofpital  zu  Dcelfontain  ifl  ein  kom- 
biniertes Zelt-  und  Karackenhofpital. 

Die  gewählte  Lage  für  die  Aufteilung  der  Zelte  erwies  fich  öfter  als  un- 


v*l;  Siehe  ebendaf,  S.  959. 

Siehe:  Circular  Nr  6     »  Vir  J.fiartmtot  /urgea»  gtiuraV  i  e/jict,  Wellington  i   Nov.  1865  u.  f.  w.  Philadelphia 

S    157  IT 

»«>)  Sieh«:  Hai  kömit/,  H.  v.    Da»  Miljiirfanitäuwefen  der  Vereinigten  Staaten  ron  Nordamerika  etc.  Stuttgart 

:E"      S.  64. 

Stehe:  Tht  meaical  and  /urgüai  f.ijhry  etc  ,  Teil  Itf.  Bd   I,  S.  945  ff. 
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ii9 
Lazarette 


Das  Zeltlazarctt  auf  dem  Rochusberg  bei  Bingen  bekam  infolge  feiner  abgeänderten  Lage  nur 
mit  Muhe  Patienten,  wurde  daher  nie  mehr  als  halb  belegt  und  erlag  am  26.  Oktober  dem  Sturm,  der  die 
Zelte  in  den  Rhein  warf,  obgleich  das  I.azarett  an  der  Weflfeite  von  Wald  und  an  den  anderen  Seiten  von 
dichten  Hecken  umgeben  war.  —  An  demfelben  Tage  warf  der  Sturm  zwei  Zelte  zu  Schlofs  Philippsrulle 
bei  Hanau  und  24  auf  dem  Bahnhofsgelinde  zu  Saarbrucken  um.  —  In  Mannheim  erfuhren  ein  grofses 
und  fechs  kleine  Zelte  noch  vor  ihrem  Belag  dasfelbe  Schickfal. 

Im  General  hofpital  II  zu  Wynburg  fpielten  die  Südoftwiudc  den  Zelten  derart  mit ,  dafs  eigene 
feile  Verankerungen  der  Zellflricke  erforderlich  wurde. 

In  den  Barackenlagern  für  Kriegsgefangene  wurden  fchon  1863  in  Nordamerika 
Hofpitalvorkehrungen  nötig.  für  Kr««» 

Zu  Rock  Island  S3')  brachte  man  zuerft  die  Kranken  in  Lagerpavillons  innerhalb  der  Einzäunung  sefangem-. 
unter,  errichtete  aber  dann  ein  befonderes  Hofpital  aus  1  Verwaltungsgebäude,   14  tn  echelens  flehenden 
Baracken  für  je  50  Betten,  von  denen  ein  Stück  für  Pfleger  und  Wärter  abgeteilt  war,  nebft  Küche, 
Speifehalle  und  Wafchhaus  zwifchen  den  Saalreihen.    Ein  entfernter  gelegenes  Pockenhofpital  von  6  Ba- 
racken zu  je  50  Betten  ergänzte  die  Anlage. 

Die  grofsen  Barackenlager,  welche  1870 — 71  bei  Coblenz,  Cöln,  Deutz,  Wefel 
und  Minden  errichtet  wurden,  erforderten  ebenfalls  entfprechende  Lazarette  mit  ein- 
fachften  Einrichtungen. 

So  beftand  das  Lazarett  auf  dem  Karth&uferplateau  zu  Coblenz,  wo  ein  Lager  für  9000  Gefangene 
aufgefchlagen  war,  aus  14  Baracken  für  560  Betten,  l  Wafchbaracke,  1  Küchen-  und  Verwaltungsbaracke 
und  1  Leichenhaus. 

Eine  Ergänzung  der  amerikanifchen  Generalhofpitäler  bildeten  in  einigen 
Gegenden  die  Hofpitalgärten ,  die  auf  Anregung  und  unter  Beihilfe  der  Sanitary  H°rP|Ul'-mc" 
comtnifßon  in  das  Leben  gerufen  wurden,  um  dem  Umfichgreifen  des  Skorbuts 
durch  Befchaffung  genügender  Mengen  von  Vegetabilien  vorzubeugen  und,  befonders 
in  Feindesland,  Artikel  für  die  E.xtradiät  zu  liefern,  wie  z.  B.  im  Department  of 
Cumberland95*). 

Hier  hatte  man  nur  einen,  zeitweife  unficheren  Verbindungskanal  mit  den  Stapelplätzen  des  Nordens. 
Die  durch  Gamifonpoften  geficherte  Kommunikationslinie  der  vorfchreitenden  Armee  bot  den  nötigen 
Schutz;  bei  diefen  Poftcn  fammeltcu  fich  grofse  Mengen  von  Kranken  und  Verwundeten.  Der  Mangel 
an  Ergänzungen  der  mageren  Hofpitalkoft  führte  zum  crflen  derartigen  Verfuch  zu  Murfreesboro  im 
Frühjahr  1863,  wo  man  fchliefslich  24,i»  •»*  (=  60  Acres)  in  Kultur  nahm. 

Kurz  darauf  legte  man  zu  Nafhville  einen  Garten  von  12,»«»  ha  (=  30  Acres)  an,  dein  ein  anderer 
in  Knoxeville  folgte;  die  guten  Ergebniffe  führten  dazu,  folche  Gemüfegärten  bei  Hofpitälem  als  regu 
läres  Zubehör  auf  permanenten  Porten  im  Departement  zu  betrachten. 

Weit  gröfseren  Mafsflab  hatte  der  Hofpitalgärten  von  Chattanooga,  als  die  Stadt  der  grofse  Stutz- 
punkt der  Armee  und  das  Generaldopot  der  Verforgungen  war;  von  hier  konnte  man  jede  Divifion  leicht 
erreichen,  und  hier  erwartete  man  das  Zufamroenftromen  einer  grofsen  Zahl  von  Verwundeten  und  Kranken 
der  kommenden  Campagnen. 

In  fürforgender  Weife  wurde  ein  Garten  von  00.7*6  ha  150  Acres)  angelegt,  von  dem  man 
40,m  h»  (=  100  Acres)  in  Kultur  nahm. 

Diefe  Hofpitalgärten  genoffen  bis  zum  Schlufs  des  Krieges  den  militärifchen  Schutz.  Da  man 
Rekonvaleszenten  oder  folche,  die  für  den  regulären  Dienft  untauglich  geworden  waren,  und  Pferde  be- 
nutzte, die  für  militärifche  Zwecke  ebenfalls  als  unbrauchbar  befunden  wurden,  find,  wie  Nrttfherry  fagt, 
»bei  paffender  Ürganifation  und  gründlicher  Ueberwachung  die  Ausgaben  fehr  gering.  Die  Erträge  diefer 
Gärten  reichten  über  das  Bedürfnis  der  Hofpitäler  hinaus  zur  Verforgung  der  Lager  u.  f.  w. ,  fo  dafs  der 
Ausbreitung  des  Skorbuts  wirkfam  gcfleuert  werden  konnte»51). 

Zur  Verforgung  aller  Hofpitäler  von  Wafhington  mit  Gemüfcn  von  New  York  und  Philadelphia, 
im  Winter  1863  und  im  folgenden  Jahre,  aus  baute  man  befondere,  mit  Kühleinrichtungcn  verfehene 
Wagen  (  Refrigtrating  car<). 


»*'|  Sich«  ebenda!".,  S,  $a,  wo  l'.ch  auch  der  Plan  finde!. 
'»-O  Siehe:  Sanitary  tommi/jian,  Nr.  96,  S.  514—32». 
«»)  Siehe  ebendaf.,  S.  150  (T. 
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»»>  Den  nachftehenden  9  Beifpielen  ift  das  ungeteilte  Mower  gener al  hofpital  aus 

dhkiMiit***6™  Bürgerkrieg  der  Vereinigten  Staaten  vorausgeftellt.    Von  den  folgenden  3  La- 


zaretten waren  das  Renkioi-Hofpital  aus  dem  Krimkrieg  und  das  Tempelhofer-Lazarett 
für  Verwaltung  und  Oekonomie  in  Abteilungen  zerlegt;  das  Hamburg- Altonaer 
Lazarett  erhielt  getrennte  Verwaltung,  aber  gcmeinfchaftlichc  Küchenverforgung. 
Die  beiden  Parifer  Lazarette  ftanden  in  Gartenanlagen.  Beim  Luxembourg- 
Lazarett  waren  die  vorhandenen  Wege,  in  St.-Cloud,  wo  man  einfeitig  offene  Zelt- 
baracken benutzte,  die  Himmelsrichtungen  und  die  Baumgruppen  mafsgebend  für 
die  Stellung  der  Baracken.  Der  kleinen  Heidelberger  Anlage  folgen  dann  je 
1  Beifpiel  für  Etappen-  und  Kriegsgefangenen-Lazarette. 

Das  Mower  general  hofpital,  das  umfangreichfte  Barackcnlazarett  im  Bürger- 
t        krieg  der  Vereinigten  Staaten  mit  vollftändigem  Zubehör,  wurde  nach  dem  Hofbau- 
und  Grätenfyftem  auf  einem  erhöhten  Plateau  nahe  bei  dem  Dorfe  Cheftnut  Hill, 


Beifpiel 


etwa  14,5  km  von  Philadelphia,  erbaut  und  hatte  Verbindung  mit  der  Cheftnut  Hill- 
und  der  Philadelphia  Eifenbahn,  fo  dafs  Patienten  von  der  Potomacarmee  ohne 
Wagenwechfel  eingebracht  werden  konnten  (Fig.  409  954  ). 

50  Baracken  ftanden  radial  zum  Mittelpunkt  des  1595  X  199  nl  grofsen,  wieder  in  4  kleinere  Höfe 
geteilten  inneren  Platzes  am  gefchloflenen  Verbindungsgang  mit  Schienengeleis,  der  im  Winter,  durch 
50  Oefen  geheizt,  als  Wandelbahn  diente,  deffen  Schiebefenfter  im  Sommer  aber  entfernt  wurden.  —  An 
die  mittlere  zweigefchoffige  Baracke  mit  dem  Aufnahmeraum  fchlofs  fleh  das  Küchen-  und  an  letzteres 
das  am  Quergang  flehende  zweigefchoffige  Verwaltungsgebäude  an.  Ein  Gang  längs  der  erftcren  Bauten 
bis  zu  letzterem  vermittelte  den  Verkehr  mit  aufsen.  Im  rechten  Hof  lagen  das  Keffelhaus  nebft  Holz- 
und  Kohlenfchuppen,  der  Marketender-  und  der  Fleifcherfchuppen,  die  Wache  und  der  Operationsfaal,  — 
letzterer  dicht  am  allgemeinen  Verbindungsgang,  —  im  linken  Hof  die  zugleich  als  Vortragsgebäude  und 
Bibliothek  benutzte  Kapelle  und  der  Zimmermannsfehuppen;  der  hintere  Hof  enthielt  nur  das  kleine  Eis- 
haus. Die  zweigcfchoffigen  Winkelgebäude  hinter  dem  Hofpital  dienten  als  Kafernen  für  Rekonvaleszenten 
und  für  die  Unteroffiziere  des  Veteranrefervecorps.  In  der  Front  des  Hofpitals  ftand  rechts  der  Bahnhof, 
links  ein  Schlächterfchuppen. 


'JHj  r'akf-Kcpr  nach:  Eilenirko.  A.  Keal-Encyclopkdie  der  getarnten  Medicin.   3.  Aufl.  Bd.  »3    Wien  1900.  S.  33. 
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Bei  diefer  gedrungenen  Anordnung  halten  die  Baracken  am  Gang  nur  6,10,  am  freien  Ende  12>t«m 
Abfand. 

Das  Aufnahmegebäude  enthielt  im  Erdgefchofs  den  Aufnahmeraum ,  den  Speiferaum  der  Sttumrds 
und  das  Wafchhaus,  im  Obergefchofs  die  Kaferne  der  Wärter.  In  feinem  rechten  Anbau  lag  u.  a.  der 
Tornifterraum ,  im  linken  Bau  das  Magazin.  —  Im  Kuchengebäude  befand  fich  der  Speiferaum  für  die 


Waffer  wurde  von  den  Cheftnut-Hill-Wafferwerken  nach  4  Behältern  im  Obergefchofs  des  Verwal- 
tungsgebäudes (je  68130')  und  nach  2  Behältern  an  der  Verbindungsftelle  des  Quergauges  mit  dem 
Hauptgang  (je  56775')  geleitet.  Ein  Thonrohr  von  0.«s  m  Durchmeffer  längs  des  Hauptverbindungsganges 
führte  die  Abwaffer  der  Spulkllchen,  in  den  Sälen  und  in  den  Hofgebäuden  und  ein  aus  Ziegeln  gewölbter 
Kanal  von  0,«i  X  0,«i  m  (=  30  X  20  Zoll)  Qucrfchnitt  längs  der  freien  Saalenden  führte  den  Inhalt  der 
Spulaborte,  Baderäume  und  Kohrdrains  ab.  Beide  vereinigten  Ach  an  der  Südoftecke  des  Hofpitals  in 
einem  Hauptkanal.  Die  Entleerung  der  flUffigen  Beflandteile  erfolgte  nach  einem  1  »  Meile  abliegenden 
Crtik,  die  feflen  worden  alle  4  Monate  entfernt. 

Zur  Organifation  der  Feuerwehr  hatte  man  das  Hofpital  in  4  Bezirke  geteilt;  jeder  Bezirk  und 
Saal  war  mit  dem  Verwaltungsgebäude  durch  einen  Telegraphen  verbunden.  Die  Glockenfignale  befanden 
fich  im  Verbindungsgang.  Jedes  Feuenjuartier  befafs  1  Schlauchwagen  und  jeder  Bezirk  reichlich 
Schläuche.  Feuereimer,  Aexte  und  Leitern.  Eine  gut  organifierte  Feuerbrigade  im  Hofpital  übte  regel- 
mäfsig  dreimal  in  der  Woche.    Die  Wafferbchältcr  waren  hefländig  mit  WafTer  gefüllt. 

An  Perfonal  führt  IlammenJ  an:  30  Aerzte,  8  Hofpital  Slru-areis ,  3  Kapläne,  495  Köche,  Pflege- 
rinnen und  Wärter,  fowie  86  Mann  Wache.  Die  Baukoflen  giebt  er  zu  mehr  als  1 000000  Mark 
(=  250000  Dollar,)  ausfchliefslich  der  Ausftattung  an.  Im  September  1864  enthielt  diefes  Hofpital 
3326  Betten. 

Das  Hofpital  zu  Renkioi  entftand  im  Kt  imkrieg  durch  die  Engländer,  um  etwaiger  8*3 
Ueberfüllung  der  Krimlazarette  vorzubeugen,  unter  Mitwirkung  von  Parkes  (fiehe  B*^p" 
die  nebenftehende  Tafel).  Die  Schwierigkeit,  am  Schwarzen  Meer  oder  am  Bosporus 
Plätze  mit  genügender  Wafferbcfchaflfung  an  der  Dampferroute  zu  finden,  führte  zur 
Wahl  des  Platzes  an  den  Dardanellen  zwifchen  Konftantinopel  und  Smyrna  an  der 
unmittelbaren  Dampferlinie  nach  Marfeille.  Das  Haumaterial  kam  vorbereitet  aus 
London. 

Die  Landzunge  bildete  2  Buchten  gegen  Nord  und  Süd ,  mit  gutem  Ankergrund.  Da  meilt  Nord- 
oft-  oder  Südweftwtnde  herrfchten,  war  die  eine  oder  die  andere  Bucht  verhällnismäfsig  gefchützt. 
Das  Hofpital  wurde  für  5  Abteilungen  geplant,  von  denen  3  je  500,  2  je  750  Betten  enthalten  follten. 
Die  Baracken  der  3  erfteren  (landen  zu  beiden  Seiten  eines  nahezu  von  Oft  nach  Weft  gerichteten,  breiten, 
gedeckten  Verbindungsganges.  30  von  diefen  Baracken  enthielten  Säle,  4  Dispenfarien  und  Vorratsräume. 
Je  10  Baracken  mit  je  50  Betten  bildeten  eine  Abteilung  zu  500  Betten,  an  deren  Südfeite  je  eine  eiferne 
Küche  ftand.  Am  Landende  des  Ganges  waren  2  eiferne  Wafchhäufer  angeordnet;  am  anderen  Ende  lagen 
an  jeder  Seite  die  hölzernen  Hutten  der  ärztlichen  und  anderen  Beamten,  welche  von  hier  jede  Seite  der 
langen  Linie  überfehen  konnten. 

Parallel  zu  diefeen  Längsgang  wurde  im  Norden  und  Süden  je  1  Abteilung  fUr  750  Betten  nach 
gleichein  Grundgedanken  geplant;  jede  erhielt  I  ri fernes  Wafchhaus  an  der  Landfeite  und  l  eiferne  Küche 
in  der  Mitte  der  Reihe.  Rund  840  (=  V»  Meile)  vom  Hofpital,  dicht  an  der  See  in  der  Südbucht 
ftanden  3  Vorratshäuser;  eine  Eifcnbahn,  die  vom  Hafendamm  ausging,  verband  diefe  mit  dem  Mittel- 
gang des  Haupthofpitals,  den  fie  zwifchen  Baracke  14  und  15  kreuzte.  Ihre  nach  der  Nordbucht  geplante 
Fortfctzung  und  Abzweigungen  längs  der  Gänge  der  anderen  2  Abteilungen  kamen  infolge  des  Friedens- 
fchluffes  nicht  zur  Ausführung. 

Jede  Baracke  war  der  Länge  nach  in  2  Säle  mit  je  2  Bettreihen  und  Zubehör  geleilt,  füllte  in 
der  heifsen  Jahreszeit  durch  einen  Ventilator  gelüftet  werden  —  was  infolge  der  luftigen  Lage  nicht 
erfolgte  —  und  wurde  von  den  der  Feuersgefahr  wegen  aus  Eifen  erbauten  Küchen  mit  WarmwafTer 
verforgt. 

Reichliches  Waffer  war  von  den  Bergen  8  kn  weit  in  thönernen  Rohren  nach  einem  Behälter 
21 134  ™  oberhalb  des  höchften  Gebäudes,  von  dort  durch  eiferne  Rohre  inmitten  des  langen  Verbindungs- 
ganges herab  und  nach  jeder  Baracke  geleitet.  Hinter  den  Aborten  der  Reihen  lief  ein  Hauptabzugs 
röhr,  das  am  Seeende  in  einiger  Entfernung  in  die  Dardanellen  mündete.  —  Der  lange,  gedeckte  Ver- 
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bindungsgang  erwies  (ich  im  Sommer  als  kühler  Spazierweg  vorteilhaft,  wurde  aber  im  Winter  an  der 
Nordfeite  mit  Brettern  verfchlagcn.  Eine  befondere  Verforgung  mit  Feuerfpritzen  und  andere  Vorbeugungs- 
mafsregeln  gegen  Feuer  waren  getroffen. 

Die  Korten  der  Gebäude,  fertig  zum  Verfchiffen,  werden  zu  360  bis  440  Mark  für  jedes  Bett 
angegeben ,  wovon  240  Mark  auf  die  Krankenbaracken  mit  allen  zugefügten  Bequemlichkeiten ,  der  Reil 
auf  Magazinsräume,  Küchen,  Mafchinen,  Wohnräume  und  Zubehör  entfallen.  Der  Frachtraum,  den  ihr 
Transport  forderte,  war  rund  1  '/*  bis  l*/4  Ton  für  I  Bett.  Vom  7.  Mai  bis  5.  Dezember  1855  wurden 
Material  und  Vorräte  in  23  Dampfbooten  gelandet,  am  25.  Mai  mit  der  Aufteilung  der  Gebäude  begonnen; 
am  12.  Juli  war  Unterkunft  für  300,  am  11.  Auguft  für  500,  am  4.  Dezember  für  1000  und  im  Januar  1856 
nach  7monatlicher  Thätigkeit  für  1500  Betten  vorhanden.  Als  die  Arbeiten  Ende  März  unterbrochen 
wurden,  hatte  man  2200  Betten  inftalliert. 

Jede  der  5  urfprünglich  geplanten  Abteilungen  zu  500,  bezw.  750  Betten  follte  von  einem  Arzt 
oder  Chirurgen  geleitet  werden,  ein  vollfländiges  Hofpital  für  fich  bilden,  feine  eigene  Lady  fifler  für 
Ueberwachung  der  Pflegerinnen  und  eigene  Vorratsräume  erhalten,  die  vom  Zentralbureau  aus  verforgt 
wurden;  doch  war  die  gröfste  Zahl  der  Patienten  nur  640. 

Das  Barackenlazarett  auf  dem  Tempelhofer  Felde  bei  Berlin  lag  18  bis  22  m 
über  der  Spree,  weftlich  von  der  Tempelhofer  ChauiTee,  an  der  Kolonnenftrafse  und 
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Barackenlazarett  auf  dem  Tempelhofer  Felde  bei  Berlin 

1870. 
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erhielt  Anfchlufs  an  die  Verbindungsbahn  und  an  vorhandene  Leitungen.  Die 

Hauptanordnung  erfolgte  nach  Virc/io:c's  Vorschlägen.  Von  den  1 500  Betten  uber- 

nahmen  die  Stadt  600,  das  Kriegsminifterium  und  der  Berliner  Hilfsverein  der 
deutfehen  Armeen  im  Felde  je  450  (Fig.  410""). 

Das  Zweiggleis  der  Verbindungsbahn  bildete  die  von  Norden  nach  Süden  gerichlctc  Bafis  von 
drei  Dreiecken,  in  deren  Schenkeln  die  Baracken  ftaflelförmig,  der  herrfchenden  Windrichtung  entfprechend, 
mit  weftöftlichen  Längsachfen  flanden.  Die  kriegsminifterielle  Gruppe  (Kefervelazarett  1)  und  die  Vereins- 
gruppe (Kefervelazarett  III)  lagen  an  der  Wert-,  die  llädtifche  (Kefervelazarett  II)  an  der  Ofifeitc  der 
Bahn.  Am  nördlichen  Haupteingang  befanden  fich  die  Wache,  ein  Auskunftsbureau,  der  Gafometer,  ein 
Stall  und  Wagenfehuppen  nebft  Feuerwache,  am  Südeingang  ebenfalls  ein  Stallungsgebäude  und  ein 
Bahnwarthaus.  Jedes  der  3  Lazarette  erhielt,  der  getrennten  Verwaltung  entfprechend,  ein  Verwaltung« 
und  ein  KUchengcbäude  (flehe  Art.  481,  S.  279)  ncbfl  Strohfchuppcn,  und  die  Gruppe  I  und  II  je  l  mit 
der  Apotheke  verbundenes  Opcrationsgebäudc.    Zwifchen  I  und  III  lag  I  Wafchhaus  und  I  Leichenhaus, 


»4»)  l'akf.-Kcpr   nach:  banitutibericlit  über  die  deutfUien  Heeic  im  Kriege  gegen  Krankreich  1870  —  71,    Bd   I  Ad- 
miniltrativer  Teil    Sanitatsdienft  bei  den  deutfehen  Heeren,    l'erlin  iS3«.    Taf  XXXVI  u   S.  j«j 
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gegenüber  von  I  ein  zweites  Leichenhaus,  ein  Desinfektionsgebäude  und  die  PumpfUtion  der  Entwäfierung, 
und  in  II  ftand  ein  für  600  Kranke  genügendes  Zeughaus. 

Die  Baracken  der  beiden  weltlichen  Lazarette  waren  im  allgemeinen  nach  kriegsminifterieller  Vor- 
fchrift  und  die  öfllichen  nach  dein  Typus  der  Charitdbaracke  (fiche  Art.  382 ,  S.  232)  gebaut  und 
im  I.  Lazarett  durch  zwei  Zelte  für  je  I  und  ein  folches  für  10  Betten,  im  II.  durch  25  Zelte,  im  III. 
durch  1  für  Pyämie  und  1  grofses  für  Rekonvaleszenten  ergänzt.  Von  den  Baracken  worden  Nr.  30  und 
50,  fpäter  nur  die  letztere  für  Brandige  beflimmt. 

Die  Waffervcrforgung  erforderte  die  Herrtellung  einer  2071 ra  langen  Anfchlufsleitung  durch  die 
Möckernftrafse  an  das  Rohr  der  englifchen  WafTerwerke  in  der  Königgrätzerftrafse.  Durch  Haupthähnc 
waren  die  Baracken  und  durch  WafTerfchieber  ganze  Teile  der  Leitung  abfperrbar.  Bei  Frort  verfagte 
letztere  jedoch  in  den  höchftgelegenen  Baracken  wegen  zu  grofren  Verbrauches  bei  Offenhalten  der  Hähne, 
fo  dafs  abwechfelnd  nur  einer  Gruppe  Waffer  gegeben  und  folches  aufserdem  mit  Wagen  angefahren 


Barackenlazarett  für  Hamburg-Altona  zu  Altona*1*). 

werden  mufste.  Auch  froren  die  fchlecht  fchützbaren  Teile  der  Leitung,  befonders  bei  den  flädtifchen 
Baracken  mit  höherem  Unterbau,  ein.  Nur  das  Vereinslazarett  hatte  noch  einen  Tiefbrunnen.  —  Die 
Entwäffcrung  der  Gebäude  mufste,  da  das  Gelände  nach  Sttdwerten  fällt  und  hier  vom  Eifcnbahndamm  be- 
grenzt wurde,  ohne  Ruckficht  auf  fein  Gefälle  nach  einem  Sammelbecken  erfolgen,  wo  die  Abwaffer  des- 
infiziert und  dann  durch  Kreifelpumpen  mit  I.okomobilcnbetrieb  in  I^itungen  nach  dem  Entwäfferutigsrohr 
von  Wilhelmshöhe  befördert  wurden.  Die  Ausführung  der  teils  fchr  tief  liegenden  Leitungen  und  de* 
Beckens  begegneten  infolge  ungewöhnlich  fchlechtcn  Wetters  grofsen  Schwierigkeiten.  Bei  Schneefchmelze 
traten  beträchtliche  Ueberfchwemmungen  ein.  Das  I^zarett  erhielt  auch  Anfchlufs  an  die  flädtische  Cias- 
leitung, Telegraphen-  und  I'oflverbindung. 

Von  den  ftädtifchen  Baracken,  welche  am  3t.  Juli  an  5  Zimmermeifter  vergeben  waren,  konnten 
am  19.  Augufl  die  crflen  3  und  am  3!.  Augufl  7  weitere  Ubergeben  werden. 
**»>  Fakf.-Repr  nach:  S»nit«nbcricht  «tc.  Taf.  XXXVII  bei  S.  3,6. 
Handbuch  der  Architektur.    IV.  5.  ».    (,.  Aurl.)  34 
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I>ie  l'nterhaltungskoften  Hellten  fich  für  Bau  und  Inventar  bis  zum  Schlufs,  Ende  April,  auf 
39006  Mark. 

Von  der  Stadt  Altona  waren  1870  500  Betten  bereit  zu  ftellcn,  wovon  230  Neu- 
bauten erforderten.  Frau  Donner  übernahm,  Baracken  für  72,  der  Staat  folche  für 
174  Betten  zu  bauen,  und  Hamburg  errichtete  auf  gemein fchaftlichem  Gelände  mit  den 
Altonaer  Bauten  dicht  an  der  Verbindungsbahn  Baracken  für  600  Betten  (Fig.  41 1  956). 

Auf  dem  fpitzen  Grundfltlck,  mit  wcHößlichcr  Mittellinie,  nahm  das  Hamburger  Lazarett  den  welt- 
lichen Teil  ein.  Zu  beiden  Seiten  des  zweigefchofligen  Verwaltungsgebäudes  (landen  rtaffelfbrmig  am 
linken  Drciecksfchenkel  8  und  am  rechten  12  Baracken  derart,  dafs  fie  fich  nahezu  in  halber  Länge  gegen- 
feitig  Überdeckten.  Zwilchen  beiden  Reihen  lagen  2  Zelte  für  8  und  12  Betten.  —  Im  frei  bleibenden 
nordöfllichen  Teile  waren  rechtwinkelig  zum  linken  Schenkel   in  zwei  Reihen  die  Altonaer  Baracken  mit 

Fig.  412. 
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Barackenlazarett  im  Jardin  du  I.itxcinhcurg  zu  Paris*4'). 

1870. 
Arch  :  Jägtr. 
Relaj  :  30  X  ao  =  600  Bellen. 

l'udnordlichcn  LSngsachfen  angeordnet,  für  deren  Verwaltung  ein  nahe  gelegenes  Haus  adaptiert  war.  Das 
in  der  Mitte  des  Gelindes  gelegene  Kuchengebaude  und  das  Leichenhaus  in  feiner  fudöfüichen  Ecke 
dienten  beiden  Lazaretten,  welche  mit  Wafferleitung,  Gasleitung  und  EntwSfferungsgräben  verfehen  waren. 

Das  Barackenhofpital  im  Jardin  du  Luxanbourg  zu  Paris  (Fig.  412  95  7)  nahm 
das  füdliche,  fpitze  Dreieck  des  Gartens  zwifchen  dem  Boulevard  St.-Michel  und  der 
Rue  d ' Ajfas  ein,  das  an  feiner  nördlichen  Bafis  von  der  Rtie  de  f  Orangerie  begrenzt 

»»')  Fakf  Repr.  nach:  Anmalet  d'kytilHt,  i.  Serie,  Bei    35  I1871),  S.  ijj 

•*»]  FaVf.  Repr  nach:  FiLLRN»AfM,  A.  v. ,  J  Nhtolitzkv,  F  DahkK  &  G.  Glttu.  Bericht  über  du  franiofifche 
Harackenlafarett  für  Verwundete  im  Parke  von  St  Cloud  im  Jahre  1871     Wien  187».    Taf.  III. 
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ift,  war  eine  Sukkurfale  vom  Militärhofpital  Val  de  Grace,  hatte  mit  diefeni  durch 
die  gleichnamige  kurze  Strafse  Verbindung  und  wurde  unter  Mitwirkung  von  Levy 
geplant. 

Die  Anordnung  der  Baracken  folgte  den  afphaltierten,  mit  allen  Leitungen  verfehenen  Strafsen- 
der  das  Grundftück  von  Norden  nach  Süden  teilenden  Avcnut  du  I.uxembourg  und  ihren  Seiten- 
deren  Bürgerfteige  den  Verkehr  der  dreirädrigen  Wagen  für  die  Verpflegung  erleichterten.  Der 
Haupteingang,  das  Pfortncrhaus,  die  Räume  für  den  dienfthabenden  Arzt,  die  Wärter  und  reine  Wäfche. 
die  Bureaus,  die  Apotheke  und  das  Kitchengebäude  nebfl  der  Montierungskammcr  lagen  am  Boulevard. 

Für  den  Fall  eines  Brandes  im  Hofpital  oder  in  feiner  Umgebung  waren  auf  dem  höchflcn  füd- 
lichen  Punkt  (A')  Waflerbehälter  von  150cb,u  Inhalt  und  ein  von  der  Stadt  unabhängiges  Waffcrverteilungs- 

l-'ig-  413- 
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Zeltbarackenlazarelt  im   Park  von  St.Cloud  •"). 
1871. 

Belag  i  8  X  U  =  «9»  Betten,  bei».  96  Schweiverwundcie. 

fyftem  angelegt.  Jede  Baracke  erhielt  einen  eigenen  WafTerbehälter  mit  je  einem  Hahn  im  Inneren  und 
aufserhalb  derfelben  zur  Vcrforgung  der  Spritzen. 

Die  Bauten,  deren  Errichtung  am  5.  September  begann,  konnten  im  November  belegt  werden;  doch 
kamen  nur  22  Baracken  für  einen  Sollbclag  von  440  Betten  zur  Ausführung;  diefclben  flarulcn  J>0 cm  Uber 
dem  Strafsenafphalt.  —  Lay  tadelte  an  der  Gefamtnnordnung  den  geringen  Abftand  zwifchen  den  Stirn- 
fetten  der  Baracken  und  die  von  den  meiden  derfelben  zu  entfernte  Lage  der  allgemeinen  Dicnfle.  — 
Auf  jedes  der  geplanten  600  Betten  entfielen  von  dem  80  0001"'  grofsen  Gelände  133 1m. 

Das  Zeltbarackenla/.arett  für  Schwerverwundete  im  Park  von  St.  Cloud  lag  auf 
einer  grofsen  YYiefe  des  hochgelegenen  Teiles  vom  Jardin  referv'e  an  der  Grande- 
Gerbe  und  fo  nahe  der  Halteftation  der  Eifcnbahn  nach  Vcrfaillcs,  dafs  Verwundete 
fowohl  aus  den  Hofpitälern  von  Paris  und  feiner  Umgebung,  wie  von  Verfailles 
unmittelbar  in  das  Hofpital  gebracht  werden  konnten.    Aufserdem  rtand  dem  nach 
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den  Angaben  von  Mundy  errichteten  Lazarett  eine  Ambulanz  zur  Verfügung 
(Fig.  413"*). 

Infolge  der  eigentümlichen  Gcftall  des  Geländes,  in  das  nördlich  die  Allee  de  Afarrtes  und  üftlich 
die  Allee  efOr'e'ant  einbezogen  war,  nahm  Mundy  von  einer  rhythmifchen  Aufllellung  der  8  geplanten 
Zellbaracken  (fiehe  Art.  414,  8.147)  Abftand  und  ordnete  fie  fo  an,  dafs  ihre  offenen  Langfeiten  bei  5 
dcrfelben  gegen  Süden,  bei  2  gegen  Orten  und  bei  I  gegen  Werten  gekehrt  war.  Auf  der  Wiefe  unter 
der  Baumgruppe  lagen  der  mit  der  Apotheke  unter  einem  Dach  befindliche  Operationsraum  und  ein  Vor- 
ratsfehuppen  für  beide,  der  auch  die  Tragbahren  enthielt;  doch  wurden  hier  nur  die  erften  Operationen 
ausgeführt;  die  fpäteren  erfolgten  in  den  Baderäumen  der  Zcltbarackcn  fclbft.  Zwifchen  letzteren  (fanden 
6  kleine  Wohnbaracken:  2  für  die  4  Chef  und  4  Hilfsärzte,  1  für  2  Rechnungsbeamte  und  3  für  die 
Schwoften» ;  2  grofsc  Zelte  nahe  der  Zeltbarackc  Dupuytren  dienten  für  die  Krankenwärter.  Südlich 
von  der  letzteren,  in  einein  zweigefchoffigen  Blockhaus,  befand  fich  die  Wohnung  des  Direktor»,  das  Bureau, 
da»  Beratungsziinmer,  ein  Baderaum  fitr  die  Aerzte  und  eine  Gtockenvorrichtutig,  durch  welche  der  Koch, 
der  Kellermeifter,  der  Chef  krankenwärter,  die  Iwilitrs ,  die  Pompier f ,  die  Tag-  und  Nachtwächter, 
Kutfchcr  ti.  f.  w.  durch  eigene,  für  jeden  der  Genannten  bertimmte  Glockenfignale  gerufen  werden  konnten.  — 
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Baracken-Etappenlazarett  zu  Nancy  •••). 

/.  Baracke  mit   90  Betten 

//.  Baracke  mit   80 

///,  IV.  Baracken  mit  je  70,  lufarnmcD  »10 
l'I.  Offiticrabarackc  mit       ...  8 
VII,  VIII  Baracken  mit  je  8»,  xufammen  _i64_  •_ 

Ioi|;efamt    jj»  Betten. 
/.V  Infpektor  und  Untcrfuchunc . 
X  Kiichenbaracke. 

Auf  dem  wertlichen  Teil  des  Geländes  lagen  die  Bauten  der  Kochenabteilung,  die  Magazingebäude  für 
die  Gerilfchaften ,  die  reine  Wäfche,  die  Montierungskammer ,  die  Speiferäume  der  Schwertern,  Aerzte 
und  Beamten ,  eine  Baracke  für  die  fchmutzige  Wäfche  —  deren  Reinigung  durch  einen  Unternehmer  in 
Boulugnc  erfolgte  —  und  ein  Schuppen  für  die  trockene  Erde  der  Streuaborte.  Im  Mittelpunkt  der 
Wiefe  errichtete  man  an  jedem  Sonntag  eine  Zcltkapelle.  —  Aufserhalb  der  Einfriedigung  befanden  fich 
nördlich  die  Ambulanz  für  6  Pferde  und  für  die  . !/«/»<*)■' fchen  Verwundeten-Transportwagen,  ein  Schuppen 
fttr  Lampen  und  Fcucrlöfchgcrätc  nebft  einer  Wohnbaracke  für  die  Pompiers,  Latnpiften  und  l'ci/iei;, 
fudwcftlich  «las  I.eichenhaus  nebft  der  Leichcndicnerwohnung  und  die  mit  demfclben  eingehegte  Grube 
zum  Verbrennen  von  Stroh,  Verbandzeug  u.  f.  w. 

Das  Grundlluck  war  durch  ein  weif*  angeftrichenes  Eifengelinder  und  zwei  Eingänge  vom  Park 
getrennt.  Für  die  Wächter  diente  ein  am  Haupteingnng  an  der  Grande  Gerbe  gelegenes  Zelt.  —  Die 
Beleuchtung  erfolgte  durch  40  an  den  Seiten  oder  Rückwänden  der  Zeltbarackcn  teils  auf  befonderen 
Pfählen  angebrachten  Kevtrbhts  mittels  Oel,  die  WafTcrvcrforgung  durch  den  grofsen  Behälter  der  Wartet 
künfte  von  St.Cloud  am  Südrandc  des  Geländes.  —  Neben  den  Bauten  waren  42  Erdaborte  nach  Moul/i 
Syllcm  vorhanden.  Zwei  auf  dem  Grundtlück  befindliche,  fortgefetzt  mit  Wärter  bcriefelte,  fog.  Rcfervoire 
nahmen  den  Urin  der  bettlägerigen  Kranken  und  die  Spulwaffer  auf,  welche  durch  befonders  gelegte  Rohre 
in  die  Kanäle  von  St.  Cloud  geleitet  wurden. 

In  Heidelberg  waren  zwei  Barackengrup|>en  vom  Lokal  verein,  den  ftädtifchen 
Behörden  und  der  Grofsherzoglichcn  Kriegsverwaltung  errichtet  worden,  von  denen 

'"•')  Fakf-Repr.  nach:  SanitiiMbericht  etc.,  Taf.  XI.,  Fig.  4  bei  S.  350. 
»lUi  Fakf. -Kepr   nach:  Sanital-berieht  etc.,  S.  3J7. 
»»Ii  Fakf -Kepr.  nach  ebendaf.,  Taf.  IAH,  S.  390. 
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die  eine  für  1 28  Verwundete  und  die  andere  für  120  innerliche,  namentlich  für  epi- 
dcmifche  Krankheiten  beftimmt  wurde. 

Die  erflere,  im  Auguft  erbaute  Gruppe  auf  dem  Gelände  des  neuen  akademifchen  Krankenhaufcs, 
in  der  Nähe  des  Bahnhofes,  befland  aus  2  Paaren  von  Baracken,  die  durch  gedeckte  Gänge,  an  denen  die 
Aborte  lagen,  unter  fich  und  mit  den  zwifchen  beiden  Paaren  erbauten  Vcrwallungs-  und  Kuchengebäuden 
Verbindung  hatten  (Fig.  4149"). 

Die  zweite  Gruppe  am  Neckarufer,  eine  Viertelflunde  von  der  Stadt  entfernt,  fetzte  fich  ebenfalls 
aus  4  Baracken  zufammen,  von  denen  2  parallel,  die  anderen  beiden  hinter  diefen  quer  und  unter  fich 
wieder  parallel  flanden.  Vor  den  erfleren  lag  das  Wirtfchaftsgebäude  und  zwifchen  ihnen  das  Wafchbaus. 
Alle  diefe  Bauten  hatten  offene  Gangverbindung.  Das  zweigefchoffige  Wirtfchaftsgebäude  enthielt  im  Erd- 
gefchofs  das  Bureau,  die  Küche,  die  Speifc-  und  SchUfräume  des  Perfonals,  im  Obcrgcfchofs  aufser  den 
Wohnungen  der  Aerzte  das  Montierungsde|K>t. 

Das  gröfste  Baracken-Etappenlazarctt  in  Frankreich  (1870 — 71)  entrtand  all- 
mählich  in  Nancy,  wo  nach  den  Schlachten  um  Metz  und  von  den  Einfchlicfsungs-  viu* 
armeen  vor  diefer  Feftung  und  vor  Paris  ungewöhnlich  grofse  Transporte  von  Kranken 
und  Verwundeten  zufammenfbrömten  und  die  »ohnehin  anderweitig  ftark  in  Anfpruch 
genommenen  Bahnhofsgebäude  fich  als  durchaus  unzureichend  erwiefen«.  Diefes  auf 
dem  Platz  vor  und  neben  dem  Bahnhof  von  der  Mairie  der  Stadt  errichtete  Hofpital 
fafstc  552,  zur  Not  657  Kranke  (Fig.  415  9U0). 

Das  Lazarett  lag  dicht  an  der  Oftfettc  des  Bahnhofes.  Bei  den  Baracken  waren  in  /  und  ///  je 
2  Nebenräume  für  das  Warteperfunal  abgefchlagen,  an  IV  eine  kleine  Küche  mit  Kochherd  und  an  //  eine 
Küche,  Theeküche  und  Wohnräume  für  die  Köchinnen  angebaut.  Aufserdem  ergänzten  das  Lazarett 
1  Offiziersbaracke  VI,  in  welcher  beiderfeits  von  einer  I.ängsfcheidewand  je  5  Einzelabteilungen  durch 
l'panifche  Wände  abgetrennt  waren,  von  denen  eine  den  Spülabort  enthielt,  ferner  I  Baracke  IX  mit  der 
Infpektorftube,  dein  ärztlichen  Unterfuchungs-  und  Verbandzimmer  und  2  vierfitzige  Tonnenaborte  im 
fudlich  fich  anfchliefsenden  Garten.  —  Im  Bedarfsfall  belegte  man  noch  die  grofse  Bahnhofshalle  mit 
150  bis  200  Sirohfäcken. 

Das  Lazarett  für  Kriegsgefangene  auf  der  Wahner  Heide  bei  Cöln,  wo  im  «30. 
September  1870  ein  Zelt-  und  Strohhüttenlager  für  ioooo,  im  Oktober  ein  Baracken-  Be,'x" 
lazarett  für  5000  Mann  zur  Uebcrwinterung  errichtet  worden  war,  wurde  Ende 
Dezember,  9  m  über  und  000  m  nordöfllich  von  dem  Lager,  erbaut  (Fig.  416 9,5 »). 

Das  Lazarett  befland  aus  l  Oekonomie-  und  3  Kranken  Doppelbarackcn  an  den  4  Seiten  eines  Hof- 
platzes nebft  dem  hinter  letzterem  gelegenen  Leichenhaus.  Die  Oekonomiebarackc  mit  einem  Kniedock 
lag  an  der  Südfeite  und  enthielt  das  Bureau,  die  Apotheke,  Küche  und  Wohnungen  der  Aerzte.  Jede 
Krankenbaracke  hatte  2  Säle  für  je  100  Kranke,  an  deren  Enden  2  Zimmer  für  2  Offiziere  und  1  für 
Lazarcttgehilfen  abgetrennt  waren;  zwifchen  den  Sälen  lagen  in  den  Seitenbaracken  der  Eingang  mit  den 
Aborten,  in  den  nördlichen  5  Räume,  die  als  Theeküche,  Badezimmer,  Wafchküche,  Roll-  und  Hickltube 
benutzt  wurden.    Auf  dem  Hofe  befanden  fich  2  Müllgruben  und  ein  Brunnen. 
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Aachen.  Luifenhofpital,  Cockerillhnus:  443,  Fcnfler. 
54- 

Vereinsbaracke  (1870)  240. 
Abfondcrungskrankenhäufer :  9j  I2j  —  Baufyfleme: 
4L>9,  —  Fürforgc  für  Anfteckendk  ranke :  14, 

470, 

Abteilungen  für  Kranke,  Umfang:  22±  138,  Anord- 
nung: 394;  —  fUr  Anflcckendkranke:  390,  3q6, 
440,  47 1 ;  —  für  Aeufscrlich-  und  Innerlichkranke : 
387.  39Q,  437.  510;  —  für  Kinder:  444,  4 SO-  465- 

Adaptierungen  für  Anfteckendkrankc :  486;  für 
Innerlichkranke  und  Verwundete:  c,l6. 

Alberfchweiler.    Gcnefungshaus :  504. 

Aldwinkle.    BcttfchUffelausgufs:  12s. 

Allgemeine  Krankenhäufer:  9^  386;  —  Anordnung 
der  Krankengebäude:  394,  der  anderen  zum 
Krankenhaufc  gehörigen  Gebäude:  397.  —  Vor- 
arbeiten ftlr  das  Programm :  388. 

Altona.    ßarackenlazarett:  530. 

Amerika,  Vereinigte  Staaten  von  Nord-.  HofpitaJ- 
zclt  :  362  .  Heizung:  350, ;  —  I  .azarettbaracken  : 
240,  Aborlanlagv:  ILO. 

Andrct ,    ßcobachtungsdienft    für    Bukarcft ,   Plan : 

2  1  f'i 

Antwerpen.    Gasthuis  Stuivenbcrg :  418.  333. 
Arien.    Heinrichs- Hofpital,  Sanatorium  für  Lungen- 
kranke: 3QI.  Roll  vorhänge  S5. 
Aufnahme  der  Kranken:  2j_,  269.  272,  397.  473- 
Ausfatzhofpitälcr:  5. 
Aufsig.    Abortanlagc :  1  io. 

Baltiinore.  Johns-1  lopkin». Hofpital :  418,  332,  338, 
396 ,  397;  —  Achleckpavillon:  29  ff.,  Fenfter- 
brüftung:  4j_t  Fufsbodcnkehlc :  3J_,.  Lüftung  und 
Heizung :  8l_;  —  Blockbau  für  Zahlende ;  tS6;  — 
Sinkbrunnen :  3^6;  —  Wafferfiltcr: 

Ballenstedt:  Kreiskrankenhaus:  430. 

Banbury.    Horton  inftt  mary :  434. 

Baracken,  ältere:  j_,  S_,  9^  12^  1^,  Baumaterialien, 
Wärmeverlufte:  220.  Heizbarkeit :  228.  226,  Her- 
ftellungszcit :  219,  489,  518,  522,  Saalmafse ;  23 1, 
Stellung:  S2°i  52 ; ,  Transportmittel:  519;  — 
Verfe-tzbare  Baracken,  Mafse  und  Gewichte:  250. 

Barackenlazarette :  526. 


Bamsley.    Ktndray  feser    hofpital,    Ringfaal  für 
Pockenkranke:  204. 

Bafel.    Kindcrhofpilal,  Wandheizung:  89. 

Berlin.    Auguftahofpital,  Kuppelbaracke:  234. 

Barackenlazarett  Tempelhufer  Feld  (1870):  <;zS, 
Barackent|uerfchnitte:  2^8. 

Bethanien.  Diakoniffenanflalt :  i_Oi  —  Evakua- 
tionspavitlon:  174.  41. 

Charite,  Königl. :  394;  —  Barackcnzclt:  265  ;  — 
Entbindungsabteilung,  Evakuationspavillon:  19s, 
Lüftung:  dl;  —  Gynäkologifcher  Pavillon :  199 ;  — 
Inflitut  für  Infektionskranke:  442;  —  Kinder- 
krankenhaus ftlr  aufleckende  Krankheiten  :  444;  — 
KUchengebäude:  279 .  27ü ,  277 ,  —  Ltzarett- 
baracke:  232 ;  —  Sanatorium  fllr  Langenkranke, 
Plan :  zül 

Friedrichshain,  ftädt.  Krankenhaus  am:  404. 
»3.  33»  ■  3^8;  —  Brunnen:  35» :  —  Eishaus: 
2 So;  —  Gasleitung :  375 ;  —  Heizung :  370;  — 
Ifoliergebäudc :  443. 

Gamifonlazarett  II ,  Tempelhof:  507  ■  335 ;  — 
Lazarett  aus  verfetzbaren  Baracken:  523. 

Israclitifches  Krankenhaus.  Ifolicrpavillon :  175. 

Kaifer-u.  Kaiferin- Friedrich-Kinderkrankenhaus : 
4SS,  Fcnfler.  5^,         130,  Spülktlchc:  t  iS 

Klinik  für  Chirurgie,  Königl.,  Poliklinik :  291 , 
Operationsfaal,  Luftheizung:  303. 

Klinifchcs  Inflitut  ftlr  Geburtshilfe  und  Frauen- 
krankheiten. Abteilung  für  Wöchnerinnen:  194, 
für  gynäkologifche  Kranke :  198. 

Moabit,  flädtifches  Krankenhaus:  473,  469;  — 
Heizung  und  Lüftung:  230;  —  Ifolierbaracke: 
177;  —  Operationsgebäude,  Wafchtifchc :  306;  — 
Stall  für  Verfuchstiere:  326. 

Rudolf  I 'irehvw- Krankenhaus  ,  ftädt.:  401  ;  — 
Abteilung  für  Anfleckende :  442 ;  —  Doppel- 
pavillon: 162:  —  Waffcrverforgung:  352,  35 V 

L'rban,  ftädt.  Krankenhaus  am  :  405;  Beleuchtung 
375  ;  —  Eisbeschaffung:  280 :  —  Operationsfaal,  Be- 
leuchtung :  302  ;  —  Pavillon,  Beleuchtung  :9t,  Dach- 
reiter: 58^  Wärmcfchrank :  1 18.  Ständige  Bäder: 
105;  —  Waffcrverforgung :  352 ;  —  Wirtfchifts- 
gebäude:  2S7  ■  Küchcnbctricb :  275  ,  Wafchraum 
cinrichtung:  284. 


Die  in  dielet  Ver/eichnH  aufgenommenen  Sammelworte  folleu  nur  da*  Inhalttverzeichni»  am  Eingang  de«  Hefte* 
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Bernburg.    Kreiskrankenhaus:  410,  393,  400. 
Bernhardt  &-  Grcve,  verfetzbare  Baracke :  2  Vi, 
Bielefeld.  Neue  (lädt.  Krankenanftalt.  Doppelblock 

für  Krätze  und  Syphilis:  190, 
Bingen.    Rochusberg,  Zeltlazarett:  534,  t,2\. 
Böhmifch-Leipa.     Kaifer-Franz-Jofeph- Krankenhaus, 

Doppelpavillon  für  Anfteckende:  1 76. 
Bonn.    Klin.  Univ.-Anflalten,  Chir.  Klinik,  Fenfler : 

S  1 ;  —  Mediz.  Klinik  ,  Feuerlufthtizung :  72 ;  — 

Gynäkolog.  Klinik,  Druckluftheizuog:  6;. 
Bourgc».    Höpital  militaire,  Pavillon  :  144. 
Bourncmouth.  Sanitär y  hofpilal:  483. 
Bradford.    Kinderhofpital:  463. 

Bradford  fmallpox  hofpilal.    Doppelblock  für 

Pockenkranke:  204,  Fenfler:  4^ 
Braunfchwcig.    Herzog!.  Krankenanftalt,  Brunnen: 

31»;  —  Delirantenhaus :  183 ;  —  Elektr.  Beleuchtung : 

37  5»  —  Eutbindungsanflait :  196,  IQQ,  192,  1 93 ; 

—  Gebäude  für  Diphtherie  und  Scharlach:  209;  — 
Heizung:  370;  —  KcfTclhaus:  374;  —  Leichen- 
haus: 328;  —  Medico-mcchanifches  Inflitut :  314, 
313.  —  Verwaltungsgebäude:  271. 

Bremen.    Baracken  (1870),  Abortanlage:  109. 
Breslau.  Klin.  Uuiv.-AnfUlten,  Frauenklinik:  198; 
Poliklinik  für  TLtutkrnnkc  und  Syphilitifchc:  292 ; 

—  Verwaltungsgebäude:  271. 
Bretten.    Baracken :  242. 

Brünn.     Epidcmiefpital ,   Dcsinfektions-    und  Vcr- 

brennungsanlage  für  Abwaffcr:  368. 
BrUffel.    llopital  militaire:  508. 
Budapeft.    Elifabeth-Hofpital:  5,12. 

St.  I^adislaus-EpidemicfpiUi.  Pavillon:  173. 

Chalcau-Thierry.    Typhusbarackc  {1870):  236. 
Chcllnul  Hill.    Mover  general  hofpilal:  ^20. 
Cholera  1892.    Maßnahmen  in  Städten:  486. 
Chriftiania.    VUevolds  hofpilal,  Beobachtungsblock: 
1 1  f» 

Cöln.  ßarackenlazarctt  für  Kriegsgefangene  {1870), 
Wahner  Heide  533. 

Städt.  Krankenhaus,  ZUlpicherftrafsc,  Zweck: 
46Q. 

Zeltlazarett  am  Türmchen  1,1870):  S24.  263 ;  — 
Zekfäle  im  Garnifonlazarett  ■  264. 
Collage  hnj pit als:  LL. 
Cuxhaven.    Quarantänelazarctt :  495. 

Dannfladt  Heilungen.  Zehbaracken  im  Orangerie- 
garten (1870):  247. 

Deffau.    Kreiskrankenhaus:  424. 

Douzy.    Feldbaracke  (1870):  249. 

Drcsikn.  DiakoniiTcnanflalt,  F.rgänzungsbau,  Fenfler: 
53- 

Karola-Haus:  420;  —  Fenfler:  —  Vcr- 

bin'Jttngsgang :  342. 


Kinderhofpital,  Chcmnitzcrflrafsc.  Gebäude  für 
Aeufscrhch-  und  Innerlicbkrankc :  A\0.  —  desgl. 
fUr  Diphtherie  und  Scharlach:  joo. 

Garmfonlazarett :  **o\- 

■  Eberswalde.    AuguAa-Vikloria-Heiin :  513. 

Edinburgh.    Royal  infirmary,  Pavillon  :  I  <;<;. 

Ehrenbreitflein.    Garnifonlazarett:  506. 
•  Eisleben.    Knappfchaftslazarett,  Badehaus:  296. 
l  Elberfeld.    Städtifche  Krankenanftalt,  Abteilung  fUr 

ll.iutk ranke  und  Venerifchc:  191. 
[  El  Tor.    Quarantänelazarett:  494. 
j  England.    Zelte:  261,  263. 

!  Epernay.  J/ofpitat-llo(pit  Auban-Moct,  Communaute; 

Epfom.     Workhoufe  infirmary:  420. 

Erfurt.  Städtifchcs  Krankenhaus,  Irrengebäude.  1  SS 

Fenflerflächen.    L'ebcrfichl:  4JL 
Feuerlatrinc :  369. 
j  Floing.    Feldbaracke  (1870).  249. 
Folkeftone.  t  Sanatorium«  für  infektiöfe  Krankheiten  : 
481. 

'■  Frankfurt  a.  M.  Baracken,  Querfchnitte  (1870):  23S  ; 

—  Barackenzelte  im  Garnifonlazarett  (1866) :  26S  : 

—  Zeltbaracken  im  Heiligen  Geift-Hofpital  (1867) 
246. 

Clementinenhofpital  für  Mädchen:  464. 

Städt.  Krankenhaus  394  ;  —  Beobachtungspavil- 
lon: 21  s ;  —  Chirurgifche  Abteilung:  437,  Dach- 
reiter; ^8j  Fufsbodenheizung :  8_9_,  304,  Operations- 
raum, Wafchtifche :  306,  108 :  —  Pockengebäude: 
204. 

Frankreich.    Zelte:  263. 

Gallon,  Kamin:  25j  r>'»n  für  ein  RegirnenUhofpit»! : 
522: 

Gatcshcad.    Jubitee  childrens  hofpilal,-  412. 

Genf,  llopital  eontincntal,  Evakuationsharackcn:  246. 

Gerhard,  Abortfitz:  113. 

Glasgow.  Beiredete:  hofpilal:  469;  Thorgebäude  :  269. 
I  Göttingen.  Med.  Univcrf.  Anflalten ,  Chir.  Klinik, 
Fenfler:  51;  Operationsfaal ,  Fenfler:  30 1 ;  — 
Frauenklinik,  Mantclöfen :  JAl  Abteilung  für  gynä- 
kologtfchc  Kranke:  199,  Laparotomiefaal ,  Be- 
leuchtung: 302,  Nebenräume:  30s;  Abteilung  für 
Schwangere:  192. 

Grabowfcc,   am.    Volksheilflätte ,  Acetylcnbeleuch- 
tung:  91  ;  —  Kläranlage:  363,  364. 

Grecnvillc.  Sedgitrict  hofpita.'  (1864),  Küchengebäude 
279 

1  Greenwich.    Miller  memoria!  hofpilal:  43  ; 

Greilswald.  Univerfitätskrankenhaus,  Kläranlage  :  360. 

Grofslichtcrfeldc :  Kotherflift,  Kläranlage:  362.  3 (»4. 

Gruber  i\  &*  Volkner,  Pavillons,  liaufyflctn:  42. 
,   Grum1flUck<grof«eti :  331,  333. 
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Ifaaft,  Bedarf  an  Zelten  und  Baracken  im  Felde:  $,t8. 

Halle  a.  S.  Bergmannstroft :  440;  —  Medicotnecha- 
nifches  Inflitut:  314. 

Medic.  Lehranftalten.  Chir.  Klinik,  Operations- 
faal:  300,  Beleuchtung:  302,  Deckenlicht:  301, 
Wafchtifche :  306;  Veranden:  qq ;  —  Kläranlage: 
3S9;  —  Lüftung  und  Heizung:  8_2_i  —  Mediz. 
Klinik,  Seitengang:  143 ;  —  Unterhauten:  35. 

Hamburg.  Allgemeines  Krankenhaus:  lOj  —  Chi- 
rurgifchcr  Pavillon,  Kufsbodenheizung:  {$2- 

Cholcralazarettc  1 892 :  4S6.  4871  480.  Aufbau  : 
490,  Baracken:  236  IT.,  Desinfektion  der  AbwafTer: 
366;  —  Feldlazarett :  491 ;  —  Larareu  an  der  Alf  red- 
ftrafse,  Dachreiter:  60,  Desinfektion«-  und  Wafch- 
haus:  319 ,  Leichenhaus:  329;  —  an  der  Erika- 
ftrafse:  493,  487.  489;  —  beim  Schlump:  403;  — 
Quarantänefiation  im  Konkordiafaal :  494. 

Hamburg- Eppendorf.  Allgemeines  Krankenhau* :  402, 
334.  337,  319.  3971  —  Eishaus:  2§o;  —  Hei 
zung:  370;  —  Pavillons:  148.  Betten:  »35,  Nacht- 
tifche:  136,  Wafchtifche:  108;  —  Verbindungs- 
wege: 342 ;  —  Verbrennungsofen:  321 ;  —  Ver- 
fuche  für  Abwafferreinigung:  361 . 

Hannover.  Baracken  am  Welfenfchlofs  (1870),  Abort- 
anlage :  1 10» 

Städt.  Krankenhaus,  Abortanlage:  » 10. 

Hazleton.    Bcrgwerkshofpital,  Lüftung:  65^ 

Heidelberg.  Akadcinifchcs  Krankenhaus,  Baracken 
(1870):  c.32;  —  Chir.  Baracke:  144;  —  Doppel- 
pavillon für  Innerlichkranke:  163. 

Helfingfors.  Zeltfäle  für  Cholerakranke  {1892) :  264, 
Behandlung  der  AbwafTer:  V>7- 

Holtenau.    Quarantänclazarett :  40  v 

Homburg  v.  d.  Höhe.  Baracke  der  Kronprinzcffin 
(1870):  240:  —  Stadl.  Baracke,  Abortanlage:  109. 

Home  ko/fi (als:  l£. 

Hofpitäler,  buddhiflifche:  3^  chrifllichc:   3_,  mittel- 
alterliche: 4_. 
Hofpitalgärten  im  Krieg:  525. 

Kaiferswerth.  Diakoniffenmutterhaus,  neue  Kranken- 
anflnlt:  4JL 

Karlsruhc.  Städt.  Krankenhaus,  Gasofenheizung:  72. 
Kärnten.     1  .ämlliihc  P.pidemicfpitälcr,  lfo!ier)>lock  : 
'79- 

Kendal.  Hofpital  fUr  infektiöfe  Krankheiten:  483. 
Keffelhaus:  373- 

Kiel.    Slädt.  Krankenhaus ,  Pavillon  für  venertfehe 

Krauen :  192. 
Kloftcrhofpitälcr:  4_ 

Koblenz.     Lazarett    für   Kriegsgefangene  auf  dem 

Karthäuferplateau  :  c,2  y 
Königsberg   i.  Pr.    Klin.   Univerf.-Inftitutc ,  Chir. 

Klinik,  Turnfaal:  440;  —  Geburtshilf L  Klinik, 

Kaminöfen:  7_6. 


Kopenhagen.    Barackenlazarett  am  Orefund .  49s, 
Blegdam  hofpital  fUr  epidemifche  Krankheiten' 
4  So. 

Entbindungsanftalt,  Einzelzimmer:  193. 
Kort.    Oefen  mit  Heizkamnicrn :  7_5_,  229;  —  Ver 

brennungsöfen :  322. 
Komdorkrankenhäufer :  m. 

Korten:  377;  —  Ueberfichtcn  der  Korten  von  Ab- 
fonderungskrankenhäufern:  472,  488 ;  —  von  all- 
gemeinen Krankenhäufern:  398 ;  —  von  anderen 
zum  Krankenhaus  gehörigen  Bauten:  399;  —  von 
|  Baracken:  382 ;  —  von  Blockbauten:  380:  — 
von  BrennllolTverbrauch :  372 ;  —  von  Kinder- 
krankenhäufern :  4S4 ;  —  von  Kläranlagen :  36 (, ; 
—  von  Militärlazaretten:  503;  —  von  Pavillons: 
378;  —  von  Verpflegung,  Heizung  und  Beleuch- 

i       «ung:  122: 

Krakau.  St.  l.udwigshofpital,  Säuglingsabteilung:  45 i_ 
j  Krankenräume.    Mafsc,  Ueberfichtcn:  23j  2J^  29^ 
!  Krankentransport  in  Städten:  495 ,  zu  Land  und 
Waffe r:  c,20. 

Krankenzerrtreuung:  2i  1 1,  I2j  LL  393- 

Kreuzbau  :  6,  8_ 

Krimkrieg:  I2j  —  Baracken  der  Engländer:  248, 
Dachreiter:  56^  Pantled  huts:  2 SO-  —  Berichte 
der  englifchen  Kotnmiffionen  nach  dem  Krieg:  LZ. 

Kuchcnmafsc.    Ucberficht:  276. 

t  Langenfatza.    St&dtifchcs  Krankenhaus:  433,  397. 

Zeltbaracken  (1866):  246. 
Lecds.     Central  ittfirmary,  Abortanlagc :  ILO. 
Leipzig.  Baracken  auf  dem  Exerzierplatz  (1870):  243- 

Kinderkrankenhaus:  460. 

Städt.    Krankenhaus   zu   St.  Jakob:    404 ;  — ■ 
Fufsbodcnheirung:  8qj  —  Verbindungsgänge:  342. 
|  Lille.    L/opital  Stc.-Eug'cnie,  Krankenblock:  168. 
,   Liverpool.    Ladies   charity  and  lying  in  hofpital, 
\       Wochnerinnenblock :  194. 

Ncio  Royal  infirmary,  Pavillon :  ififi. 
Park  Hill  hofpital:  492. 
Staforth  milittiry  hofpital;  IIP- 
Locol  government  board ,  London:    14J  —  Normal 
plane  für  Infcktionsblocks:  178.  2t6,  Raummaße: 

London.  Brook  fever  hofpital,  Shootcr's  Hill:  470, 
338;  —  Ambulanzftation :  496 ;  —  Entwäfferung: 
33»- 

Pttllham  hofpital :  471,  202. 

Greath  northern  central  hofpital,  Poliklinik  :  293. 

Hamtrton  (Eaßernj  hofpital:  46Q,  471. 

Hampßead  (Notth  tveßernj  hofpital,  Baracken: 
234,  Uli  2°1 

Holhorn  union  infirmary,  Wafchhaus:  28s. 

London  hofpital ',  U'hitechaftl  roaJ,  Thorgebäude: 
?6K 
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London  /euer  ho/pitai.  Ifolierpavillon:  1 78. 

Xorthern  ho/pital,  IVinchmore  Hill,  Rekon- 
valesicntengebäude :  187. 

Park  fever  h»/pital  //ither  Green  .  Leroiikam  : 
476;  —  Entwäfferung :  358;  —  Fenlter:  JO]  — 
Lüftung  und  Heizung  :  Si* 

Pockenfchiffc  am  Long  Keach:  48s,  .\<><i. 

St.  Maryiebone  infirmary:  4»7i  53Ai  —  Heizung: 
7_jj  —  WalTerverforgung: 

St.  Olaves  infirmary,  Wafchhaus:  285. 

St.  Ormond  /irret  ho/pital  Jor  fick  (hildren. 
Bloom  sbury  :  462. 

.5/.  Thomas  ho/pitai ':  42 S,  336;  —  Heizung:  75. 

Stockwell  (South-weflern)  ho/pitai  :  469. 

Ifcrbert  ho/pitai,  Woolwich:  so 7- 

Magdeburg.  Städtifche  Krankenanftalt,  Chirurgifchcr 

Pavillon:  lüL>. 
Maidftone.    WafTerleilungsdesinfektion :  35,4. 
Mannheim.   Flecktyphusbaracke  Auf  dem  Steinplatz 

(1870):  236. 

Marburg.  Univcrf.  Kliniken ,  Chir.  Klinik,  Opera- 
tionsfaal,  Feuerluftheizung :  304, 

Merke,  Ausgufs-  und  Reinigungskeffel :  126:  —  Raum 
für  fchmutzige  Wäfche:  124 ;  —  W&fchefammel- 
und  .Desinfektionsvorrichtung:  1 24. 

Metropolitan  a/ylums  board,  London :  14. 

Metz.    Baracken  auf  dem  Polygon  (1870):  248. 

Minden.  Baracken  für  Kriegsgefangene  (1870):  242. 

Montbcliard.    Hofpital:  4 »4- 

Mont  Canncl.    Hofpiz,  Elektrifche  Heizung:  8o. 

Montmirail.    Typhusbaracken  (1870):  236. 

Montpellier.  Hopital  civil  et  milttairt  (St.-Iiloi): 
407  ,  335.  338 ,  340;  —  Kaminlüftung:  7J_;  — 
TerrafTen :  100;  —  Wafferverforgung :  352. 

Montreal.  Royal  l'ictoria  ho/pital.  338 ,  340;  — 
Abteilung  für  Andockende  :  442 :  —  Treppen- 
haus: 131- 

Moei  River  flation.  Cetural  hc/pital  (1901):  524, 
Entwäfferung  und  Wafferverforgung:  522. 

Moskau.  St.  Olga  -  Kinderhofpital ,  Abteilung  für 
Aeufserlich-  und  Innerlicbkrankc:  450;  ■ —  Gebäude 
für  das  Pcrfonal:  453. 

St.  Wladimir-Kinderhofpital :  339;  —  Gebäude 
für  Aeufserlich-  und  Innerlicbkrankc:  465 ;  — 
tür  Mafernkranke :  214;  —  für  Scharlachkrankc : 
211 ;  —  Milchwirifchaft :  453;  —  Poliklinik:  292. 

Nancy.    Baracken-Klappenlazarett  (1870):  533. 
Naf hville.     Cumberiand  ho/pital :  $24. 
Neumünfter.    Städtifches  Krankenhaus:  430. 
Neu-Kahnsdorf.    Heilanllalt  für  Verletzte:  440. 
Neu-Witkowitz.    Gcwerkfchaftslpila! :  414. 
Neu'catlle  upon  Tyne.   City  ho/pital  für  aufleckende 
Krankheiten:  48 l 


New   York.      J'resbyterian    ho/pital,  Ifolierblock: 
181. 

Nottingham.    Bagthor/e  ho/pital ,  Sterilifterung  der 
Abluft:  203. 

Nürnberg.  Allgemeines  Krankenhaus  ,  neues :  402 ; 
—  Apotheke:  273 ;  —  Bäder:  Warmluft-  und 
Dampf- :  294 ,  elektrifche  und  Sand- :  29s;  — 
Beleuchtung:  375;  —  Eisbereitung:  280;  —  Gas 
und  Elektrizität  für  Nebenbetriebc :  373;  —  Hei- 
zung: 370:  —  Keffelhaus:  373,  374;  —  Kranken- 
bau für  Privatkranke:  186.  —  Leichenhaus,  Ar 
beitszitnmer :  32 1;  — Operaüonsfaal,  Belichtung: 
301,  Beleuchtung:  302,  Wandheizung:  304,  Ein 
richlung:  309 ,  Nabenräume:  310;  —  Pavillons, 
Beleuchtung:  ojj  Lüftung  und  Heizung:  Soj  63^ 
66 — 69,  7_l_j  2A1  Saal:  137;  —  Sprech-  und  andere 
Leitungen:  376  ff.;  —  Verbindungsgang,  unter- 
trdifcher:  343;  —  Verbrennungsofen:  32 1 ;  — 
Warmwafferkeffel:  373 ;  —  Wafferleitung:  354; 
Wirtfchaftsgebäude ,  Küche:  277  ,  276 .  Spcife 
ausgäbe:  277. 

Baracken,  flädlifche  1870:  243. 

Oberwiefenfeld.   Zcltbaracken  am  Garnifonkranken 

haus  (1870):  246. 
Offenbach.    Städlifches  Krankenhaus:  423,  393. 
Operationsfäle.    Ueberficht  von  Mafsen :  298. 

Paris.    Ambulancc  americaine  (1870),  Zeltbaracken: 
247 ;  —  Zeltfäle:  263,  Heizung:  259. 

Barackenlazarett  J 'ardin  du  Luxembourg  (1S70V 
53°- 

Beaujon,  hopital.  Lüftung:  6^  —  Maternitc': 
195,  193.  Abfonderungsbau:  197, 

Boucicaut,  hopital:  4_I2 ;  —  Beobachtungsblocks: 
4QO. 

Ccchin ,  hbpital.  Ambulanzzclte :  2Ü2 ,  257;  — 
Barackenzelt:  26g;  —  Pavillon  Lift  er:  438;  — 
Pavillon  Pafleur:  438,  Opcrationsfaal,  Beleuchtung; 
30a.  Lüftung:  303. 

Hcrtf>rd  Briti/h  ho/pital:  430. 

Hopital  Sen/ants,  Rue  Michel- Bitot:  4S9 

Hotel  Dieu,  altes:  4^  UebcrfUllung :  7_. 

H&tel  Dieu,  neues.  Plan  von  Le  Roy:  8,  Plan 
von  Marct:  3_o,  Pläne  der  Akademie:  8,  394,  Neue 
Vorarbeiten :  xj^  —  Neubau :  426,  336;  —  Lüf- 
tung: 65^  67 ;  —  Wafferverforgung:  352. 

Inßitut  Pafleur.  Stall  für  Verfuchstiere  :  326  ;  — 
Hopital  Pafleur:  46L, 

I.acnnw ,  hopital.  Xouvctlt  buanacrie  28l_, 
Betneb:  267,  284,  Waflcrverbrauch :  350. 

Liribci/Urt ,  höpilal:  425 ,  39s ;  —  Lüftung: 
63 ,  64;  —  Wafferverforgung:  352;  —  Wöch- 
nerinneniibteilung :  1 9  5 . 

Mattrnitc,  La.    Plan  für  den  Neubau:  194. 
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Necker,  hSpital.  Lüftung :  63,  64;  —  Operations- 
faal,  Heizung :  304. 

St.  -Ctoud,  Park.   Zeltbarackenlaiarett  (1871). 
S31 ;  —  Zeltbaracke:  247. 

St.Louis.  61  —  Bäder  für  Interne:  293;  — 
Baracken  333. 

Tenon.  hopital,  Mtntlmontanl :  417,  340,  400;  — 
Lüftung:  6S. 

Troußeau,  h&pital  (früher  Ste.-Eug'enie).  Bäder 
für  Externe:  394;  —  Plan  ftlr  die  Erweiterung: 
46s.  Scharlachpavillon.  Dachreiter:  S9- 
Pavillonkraakenhäufer :  II. 
Pay  htfpitals:  14. 
Pendlebury.    Kinderhofpital :  455. 
Perfonal:  22^  138,  266,  392,  4  So. 
Peftlaxarelte :  6^  J. 

Philadelphia.  Pretbyterian  hofpital ',  Chir.  Pavillon: 
14S  ;  —  Kinderabteilung:  444. 

Port,  Notbaracken:  249. 

Potter't  Har.     Collage  hofpital:  436. 

Potsdam.    EntwSfTerung,  Kohlenbreiverfahren  :  360. 

Preufsen.  Erlafs  von  1832  :  lü  —  Lazarettbaracke 
von  1866:  243 ;  —  desgl.  der  Kriegs-Sanitätsord- 
nung :  241 ;  —  desgl.  verfetzbare :  2  so  ,  Dach- 
laternen :  60,  Lüftung :  64^  222.  Heizung :  254;  — 
Zelt,  vorfchtiflsmäfsiges:  2Ü1 ,  desgl.  aus  Zelt- 
bahnen: 263. 

Putzeys,  Gebr.,  Deckenlüftung:  fioj  —  Wandheizung: 
89J 

Rathenow.    Krankenhaus:  423,  30  S. 
Reading.  Royal  Berkfnire  hofpital,  Infektionspavillon : 
'7S- 

Renkioi.    Barackenhofpital  (1855):  S37.  S2I. 
Rcfchiua.    Werkfpital:  433. 
Refervelazarette :  515,  521. 

Rock  Island.  Barackenlazarett  für  Kriegsgefangene: 
Rom.    Mililärhofpital :  SOS- 

Rufsland.  Baracken,  Satumelheizung  :  230 ;  —  Feld- 
baracken :  248;  —  Lehmhütten .  249;  —  Zelte 
(1878):  252, 

Sebenico.    Lindes-  und  Irrenhaus,  Doppelpavillon: 

164;  —  Wöchnerinnenblock:  194. 
Sheffield.     Hofpital    für    infektiöfe  Krankheiten. 

481. 

Sittingbourne.     Sittingbournt  atui  Miltott  /eint  in- 

feetious  hofpital:  4^-' 
Smith.    Pavillonplan :  1  St>. 
Stell.    Fenfterkonflruktion :  50,  Kamin: 
St.  Andreasjjerg.    Heilflätie  Oderberg,  Lüftungs-  und 

Heizungsanlage:  Ss. 
St.-Dettis.    Hopita!  munuipal:  41 1. 
St.   Petersburg.     Alexander  -  Barackenkrankenhaus, 


Zweck:  469;  —  Heizung:  2A1  —  Doppelpavillon 
für  Genefende:  187. 

Kinderhofpital  des  Prinzen  von  Oldenburg,  Be- 
obachtungsabteilung: 21S  i  —  Ifoliergebäude :  4m . 

Stellung  der  Gebäude:  394 — 397,  47 1 ,  40t,  zur 
Himmelsrichtung:  338. 

Stettin.  Garnifonhuarett,  Abfonderungsbaracke  :  173; 

—  Apotheke  511;  —  Gebäude  für  Feldfanitäls- 
ausrüflung:  SU  ;  —  Station  für  Aeufserlichkranke: 

5  IQ. 

Stockholm.  Hofpital  für  Anfleckende,  Abwaffer- 
behandlung:  366;  —  Beobachtungsblock-.  216;  — 
Wafch-  und  Desiufektionsgebäude :  319;  —  Vor- 
kehrungen für  Besuchende:  453. 

Stuttgart.    Marienhofpital,  Vincentiushaus:  430. 

Sulz  unter  d.  Walde.  Feldbaracken  (1S70):  249. 

Tarntet- ,  Plan  für  Wöchnerinnen-:  io  ,  ,  1^4 ,  für 
Abfonderungsgebäude :  1^7, 

Tees,  Hafen.    Hofpital  zu  Tornaby.  4S5. 

Tollet,  Baracken,  verfetzbare :  253;  —  Pavillonfyftem : 
41 ;  —  Pläne  für  Desinfektionsgebäude:  3 19 ;  für 
Doppelpavillons:  160,  für  Pavillons:  1  §6. 

Trautenau.    Zeltbaracke:  247. 

Tübingen.  Chir.  Klinik,  Operationssaal,  Belichtung: 

300,  Warmluftheizung:  303, 
Tunbridge.     Hofpital   für    infektiöfe  Krankheiten, 

Doppelpavillon:  I7S- 
Tyne  Hafen.    Hofpital  zu  Jarrowe  Slake:  4S3. 

Verbindungswege:  341,  400:  —  -Gänge:  342. 
Verbrennungshaus:  320. 

Villach.    Kaifer- Franz -Jofeph- Krankenhaus,  Keflel- 

haus.  374;  —  Wafchbetrieb:  283. 
Vogler  <2r*  Xoah,  Verfetzbare  Baracke:  2S3- 

Wafchküchenmafse,  Ucberficht:  283. 
Waflerverbrauch,  Uebcrficht:  349. 
Weymouth,   Port.    Hofpital   fUr  infektiöfe  Krank- 
heilen, Doppelpavillon:  I7S- 
Wien.     Allgemeines  Krankenhaus:  9;  —  WafTer- 
verforgung :  350;  —  WafTergas-Aucrlicht :  37 S. 
Ambulanzcflation :  4  q 7 . 
Epidciniefpital  Engcrthftrafse :  47S- 
Epidemicfpital  am  Kaifer-Franz  jofeph-Brücken- 
plntz,  Plan:  47g. 

Kaifcnn  Elifabeth -Spital :    40t) .   334  ,  338;  — 
Verbindungsgänge :  ^42. 

Kaifer-Franz-Jofeph-Spital :  407,  334,  33s,  336  ; 

—  Fetifler:  5_3_;  -  Gasleitung  :  37s ;  —  Infektions- 
abteilung: 442,  346;  —  Entwäfferung :  3S7,  3S*>, 
3S9 ;  —  Warmwafl'crbcreitung :  373;  --  Waffer- 
verforgung  :  3S.v 

Kudolfinerhaus,  Baracke  (Billrothfchc) :  234 ;  — 
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P*villon  für  Kranke  III.  KL:  IS3  ,  Fenfter: 
—  Ofenheizung:  J4_. 

Kudolfftiftung.    Krankenhaus,  Plan  von  t:  lireu- 
n  iHg  ;  LL> 

St.  Jofeph  Kinderfpilal.    Ifoliergehäudc:  45 1  ■ 
Wiesbaden.  Sladtkrankcnhaus :  419,  394;  —  Oefen :  74- 
Wilder.    Krankenpflegehaus:  434. 
Workhou/e  infirmary:  25. 

Worms.  Burgerhofpital  410. :  —  Leichenhaus :  328, 
Würzburg.  Juliushorpii.il,  Operationsraum,  Beleuch- 
tung :  jo2. 


H'y/ie,  Pläne  für  Ifolierbaracken :  134,  für  Pavillons: 

Wynberg.  Baracken (1861):  244;  — General  h«/pital\\ 
(1901)  :  SMi 

Zelte,  ältere:  IO,  I2_i  —  in  Feldlazaretten:  517;  — 
in  Refervclazaretten :  523 ;  —  Mafse,  l'eberficht: 
260;  —  Stellung:  S  ".> ■ 

Zelthofpitäler :  524, 

Zur  Niedert.  Verfetzbare  Baracke:  2S2;  —  Not- 
barocke :  249. 


Berichtigungen. 


S.    5,    Zeile  22  v.  o. :  Statt  »Frankfurt  a.  O.*  zu  lefen:  »Frankfurt  a.  M.« 
S.    6j    Zeile    £  v.  u.;  Einfchieben  hinter  'Heinrich  IV.*:  »in  Paris«. 
S.    II,  Zeile  26  v.  o. :  Statt  »Beaujou«  zu  lefen:  »ßeaujon«. 

S.  22i  Zeile  4  v.  il:  Statt  »Kaifer-Franz-Jofeph- Krankenhaus  Kudulfsheim-Wien>  zu  lefen:  »Kaiferin- 
Elifabeth  Spital,  Wien«. 

S.  30,  Zeile  1  v.  u.:  Statt  »a.  a.  O.c  zu  lcfcn:  »F.  Neuere  Krankcnhäufer.  Notizen.  Bericht  Uber  die 
Weltausllellung  in  Paris  1878.  Herausgegeben  mit  UnterflUtzung  der  k.  k.  Oeflcr- 
rcichifchen  KommifTion  für  die  Weltausftellung  in  Parts  i tu  Jahre  1878.  Heft  VII. 
Wien  1879.. 


s. 

iL 

Zeile 

i 

u. 

5 

v.  0.: 

Statt  »in  Oberdöbling  bei  Wien«  zu  lefen:   »im  Rudolftnerhaus  zu  Wien«. 

Zeile 

5 

V. 

u. 

:  Stall 

»Mchlhoufen<  zu  lefen:  » Mehlhaufen«. 

s. 

iii 

Zeile 

1 

V 

u. 

:  Statt 

>a.  a.  O.«  zu  lefen:   »M.    I-chrbuch  der  Hygiene.    4.  Aufl.    Leipzig  und 

Wien 

1892«. 

s 

Zeile 

M 

V. 

u. 

:  Statt 

»der  erfteren  Anftalt«  zu  lefen:  »des  Rudolfincrhaufes  zu  Wien«. 

s. 

4S. 

Zeile 

5 

V. 

0. 

:  Statt 

»Zulpenicherftrafsc«  zu  lefen:  »ZülpicherArafse«. 

s. 

15 

Zeile 

l± 

V. 

0. 

:  Statt 

»S.  71«  zu  lefen:  »S.  41«. 

s. 

Zeile 

.  2 

V. 

u. 

:  Statt 

»a.  a.  O.«   zu  lefen:    'Die  transportable  Lazaretlbaracke  mit  befonderer 

Berück fichtigung  der  von  Ihrer  Majeftät  der  Kaiferin  und  Königin  Augufta  her- 
vorgerufenen Barackenausftcllung  in  Antwerpen  im  September  1885.  2-  Aufl. 
Berlin  1890«. 


S.    7_2_,  Zeile    j  u.  6_  v.  u.:  Statt  »allgemeine«  zu  lefen;  »neue«,  (latt  »im  Friedrichshain«  zu  lefen:  «am 

Urban«  und  flatt  »1879«  zu  lcfcn:  »1894«. 
S.    2&  Zeile    g  v.  u. :  Statt  »(=4  Kub.-Fufs)  in  der  Sekunde«  zu  lefen:  (-4  Kuh.-Fufs  in  der  Sekunde)«. 
Zeile    6  v.  u. :  Statt  »(—  L«  bis  3^  Kub.-Fufs)  in  der  Sekunde«  zu  lefen  .  =v_-  Lj  bis  ä»i  Kub. 

Fufs  in  der  Sekunde)«. 

S.    8_2j  Zeile  13  u.  L2  v.  u  :  »mit  tief  herabhängenden,  diagonalen  Scheidewänden«  cinzufchieben  hinter: 
»Schächten«. 


Zeile 

u 

V, 

11. 

Hinter  »Luftungstunn«  einzufchalten :  »angefchloflen«. 

s. 

86, 

Zeile 

LZ 

V. 

u.  : 

Statt  »unter  c,  3«  zu  lefen:  »unter  b,  4«. 

s. 

9«. 

Zeile 

1 

V. 

U.  . 

Statt  «a.  a.  O.c   zu  lefen:    »C.    .Spital,   Hofpital ,   Lazarett,   Krankenhaus'  in: 

Eulenhuku,  A.   Realencyklopädie  der  gefamten  Heilkunde.    2-  Aufl.:  Bd.  XVIII. 
1889«. 

s. 

!& 

Zeile 

S 

V. 

1:  ; 

Statt  »dann«  zu  lefen:  »öfter«. 

s. 

102, 

Zeile 

u 

V. 

11.  : 

Statt  » Gerhardt'  zu  lcfcn:  ^Gerhard*. 

s. 

111, 

Zeile 

l 

V. 

11,  - 

Statt  »a.  a.  0.»  zu  lefen:   •Bericht,  erftattet  im  Auftrag  des  Kultusminifteriums. 
Zeitfchr.  f.  med.  Beamte  1891«. 

s. 

LLAi 

Zeile 

LZ 

V. 

0  : 

Statt  »117«  zu  lefen:  >n6f. 

s. 

LÜL 

Zeile 

Li 

V 

!1  : 

Statt  »Kaifer-Franz-Jofeph-Hufpital«  zu  lefen:  »Kaiferin-ElifabethSpital  zu  Wien». 

s. 

121, 

Zeile 

2 

V. 

11. . 

Statt  ■anflrich«  zu  lefen:  »anftrich  her». 

s. 

12;, 

Zeile 

z 

V. 

11. 

Hinter  »Siehe«  cinzufchieben:  »Liehe,  G.,  P.  Jacobsohn  &  G.  Meyer«. 

s 

[Ali 

Zeile 

z 

V 

u. 

Statt  »Hamburger«   zu  lefen:   »Hamburgifchen«   und  flatt   »Hamburg   1892«  zu 

lefen:  'Jahrg.  1891 — 92.    Hamburg  u.  Leipzig  1894«. 
S.  i_zil  bei  Fig.  &2J  Statt  »'/is-  zu  lefen:  »'  je«. 


Zeile 

L 

V. 

V. 

Statt  »1899«  zu  lefen:  »1890,  S.  402«. 

s. 

122. 

Zeile 

ZI 

V. 

II . 

Statt  »Fig.  161  •  zu  lefen:  »Fig.  101». 

s 

Zeile 

1 

V  . 

u 

Statt  »Hügel*    zu   lefen:    •  Hügol,  S.    /".    Befchreibung  (amtlicher  Kinderheil 

anftalten  in  Europa,  nebft  einer  Einleitung  zur  zweckmäfsigen  Organ: fation  von 
Kinder-Krankeninftituten.    Wien  1848». 

Zeile 

Z 

V 

u.  : 

Statt  tMenckt'   zu  lefen:   'Mtncke.    Welche  Aufgaben   erfüllt  das  Krankenhaus 
der  kleinen  Städte  und  wie  ifl  es  einzurichten?    2-  Aufl.    Berlin  1SS9«. 

s. 

LS2t 

Zeile 

LI 

V. 

1  ■  : 

Statt  »85«  zu  lefen:  »83«. 

s. 

Zeile 

L 

V. 

11.  : 

Statt  »(S.  70)«  zu  lefen:  >,S.  79) ■. 

s. 

LiL 

Zeile 

Li 

V. 

11.  : 

Statt  » Yerfaillcs«  zu  lefen:  »Vincenncs«. 

s. 

174, 

Zeile 

L 

V. 

11 

Statt  -Nach«  zu  lefen:  »Nach  ThorneThorne  in«. 

s. 

USL 

Zeile 

Li 

V. 

i). : 

Statt  »139«  zu  lcfcn:  «13s-. 

Zeile 

i 

V 

11  . 

Statt  »etc.«  zu  lefen:  »Bd.  V,  Abt.  L   Jena  1896«. 

s. 

'92. 

Zeile 

! 

\ 

11  . 

Statt  »a.  a.  O.»  zu  lefen:    » l'rophylaxit  des  maladits  inftetitufts  et  tOHtagieufes. 

Rapport  fait  au  nom  d'une  commijfion.  Cangres  international  d'hygiine  tenu  a 
Paris  du  /er  au  m  Acut  /SjS.    Paris  1880*. 


o 
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S.  203,  Zeile    9  v.  u.:  Statt  »Fig.  172  u.  173«  zu  lefen:  »173  u.  174«. 

S.  210,  Zeile  18  v.  o. :  Statt  »unter  c,  3«  zu  lefen:  »unter  b,  4c. 

S.  212,  Zeile    6  v.  u.;  Statt  »Art.  351,  S.  209«  zu  lefen:  »Art.  352,  S.  210«. 

S.  213,  Zeile    1  v.  u.:  Statt  »a.  a.  ().«  zu  lefen:  >E.   />/  höpilaux  dts  tontagieux  a  Parti  et  It  rapftrt 

dt  M.  Chautemps  au  eon/til  muniapal  dt  Paris.    Rtvttt  d' hygiine  1887«. 

S.  222,  Zeile  20  v.  u.:  Vor  »Gipsdielcn«  cinfchalten:  »trockene«. 

Zeile    6  v.  u.:  Statt  »S.  47«  zu  lefen:  »S.  74.. 

S.  228,  Zeile  24  v.  o. :  Statt  »hier  im  Zufammcnhang«  zu  lefen:  »hier«. 

Zeile  26  v.  o. :  Statt  »Art.  39«  zu  lefen  »Art.  93«. 

Zeile    6  v.  u. :  Statt  »Roth  «V  Lex,  a.  a.  O.«  zu  lefen:  »Roth,  W.  iV  R.  Lex.  Handbuch  der 
Militär  Gcfundhcitspflegc.    Bd.  II.    Berlin  1875.. 

Zeile    2  v.  u.:  Statt  .S.  73«  zu  lefen:  >S.  77  ff.». 

S.  22Q.  Zeile  20  v.  u.:  Statt  »Art.  382  (S.  232).  zu  lefen:  »Art.  67  (S.  40). 

S.  237,  Zeile  10  v.  u. :  Statt  »Art.  734,  S.  622.  zu  lefen:  »Art.  398«. 

S.  242,  Zeile  27  v.  u.:  Hinter  .gefangene«  emzufchieben:  »zu  Minden«. 
S.  249,  Zeile    7  v.  o.:  Statt  iArt.  736,  S.  623«  zu  lefen:  .Art.  413,  S.  246*. 

Zeile  25  v.  o. :  Statt  »Fig.  122»  zu  lefen:  »Fig.  221«. 

S.  253,  Zeile  15  v.  u.:  Statt  -239  u.  241«  zu  lefen:  »239  bis  241«. 

S.  259,  Zeile  12  v.  o.:  Statt  -leitete«  zu  lefen:  »und  leitete«. 

S.  263,  Zeile  17  v.  o.:  Statt  -3m.  zu  lefen:  *3.s">«. 

S.  267,  Zeile    4  v.  u..  Statt  »Jena  1896«  zu  lefen.  »Lief.  3.    Jena  1899«. 
S.  272,  Zeile    I  v.  u.:  Statt  .Taf.  VI«  zu  lefen:  »Taf.  VII.. 
S.  279,  Zeile    3  v.  u. .  Statt  »SoRENSKN «  zu  lefen:  »SöRKSSEN«. 
S.  282,  Zeile    8  v.  u.:  Statt  »Mf.rkf.«  zu  lefen.  .Merke 

S.  297,  Zeile  16  v.  u.:  Statt  »und«  zu  lefen:  ».  den«. 

Zeile  15  v.  u.:  Zu  ftreichen:  ?cin  gemeinfames». 
S.  301,  Zeile    8  v.  o.:  Statt  »einfache  Flügel«  zu  lefen:  »Flügel«. 

Zeile    9  v.  o.:  Statt  »inneren«  zu  lefen:  »unteren«. 

Zeile  20  v.  u.:  Statt  »mattem«  zu  lefen:  .matten«. 

S.  304,  Zeile  21  v.  o.:  Statt  »durch  beim«  zu  lefen:  >beiin«. 
S.  306,  Zeile    3  v.  u.:  Statt  »1898t  zu  lefen:  »1899«. 

Zeile    2  bis  4  v\  u.:  Statt  .602»  zu  lefen:   »604«,  ftatt  »603«  zu  lefen;   »602«,  ftatt  .604«  zu 
lefen:  »603«. 

S.  316,  Zeile  21  v.  o.;  Statt  »in  das«  zu  lefen:  »im«. 

Zeile  22  v.  o.;  Statt  »in  den«  zu  lefen:  »im«,  ftatt  »weiter«  zu  lefen:  .dann«. 
S.  320,  Zeile    4  v.  o.:  Statt  »unter  d,  ß«  zu  lefen:  »unter  b,  4.. 

S.  330,  Zeile  30  v.  o.:  Statt  »(1897).  zu  lefen:  .(1898).. 

S.  332,  Zeile  17  v.  o.:  Statt  »358«  zu  lefen:  »378«. 

S.  333.  Zeile  12  v.  o  ;  Statt  »358«  und  »157«  zu  lefen:  »378«  und  »149«. 
S.  335,  Zeile    i  v.  o. :  Statt  .1893«  zu  lefen;  »1892«. 
S.  350,  Zeile    2  v.  u.;  Statt  »2001«  zu  lefen:  «4.00  I«. 

S.  359,  Zeile  12  v.  o.;  Statt  »Art.  608,  S.  366.  zu  lefen;  »Art.  600,  S.  361«. 
S.  381,  Zeile    9  v.  u.:  Statt  »l,»«  zu  lefen:  »2,«««. 

S.  386,  Zeile  11  v.  o.:  Statt  .1896,  S.  90  fT..  zu  lefen:  »1896,  S.  78  ff.;  1897,  S.  90  ff.  . 

S.  387,  Zeile  18  v.  u.:  Statt  »neuer«  zu  lefen:  »zweiter«. 
S.  393,  Zeile    5  v.  u  :  Statt  »Deffau«  zu  lefen:  »Bernburg«. 

S.  398,  Zeile  15  v.  o. :  Statt  »358«  und  »17320«  zu  lefen:  »378«  und  -16403«. 

S.  402,  Zeile  24  v.  o.;  Statt  »298,  S.  176»  zu  lefen;  »299,  S.  177.. 

S.  405,  Zeile  10  v.  o.;  Statt  »an  die«  zu  lefen:  »an  den«. 

S.  409,  Zeile    7  v.  o.:  Statt  .331«  zu  lefen:  »330«. 

S.  419,  Zeile  19  v.  u.;  Statt  .358«  u.  .157«  zu  lefen:  .378.  u.  .149'' 

S.  424,  Zeile    3  u.  4  v.  u.;  Statt  »XIII«,  »III.  u.  »IV.  zu  lefen:  »XII«,  »IV«  u.  »III«. 

S.  440,  Zeile  18  v.  o.;  Statt  »312«  zu  lefen;  »314«. 

S.  447,  Zeile  26  v.  u.:  Statt  » Rudolfshain«  zu  lefen:  »Rudolfsheim«. 

S.  453,  Zeile    8  v.  o.:  Statt  «Einzelzimmer«  zu  lefen:  »Einzelzellen«. 

S.  460,  Zeile  17  v.  u.;  Hinter  -bebaut«  cinzufchieben:  »wurde«. 

S.  465,  Zeile    6  v.  o.:  Statt  »u.«  zu  lefen:  »bis«. 

S.  471,  Zeile    2  v.  u.:  Statt  »775«       lefen:  «774*- 

S.  486,  Zeile  19  v.  u.:  Statt  »474.  zu  lefen:  »475<- 

S.  503,  Zeile  18  v.  o. ;  Statt  »795  u.  796«  zu  lefen:  >797  u.  798«. 

S.  524,  Zeile  15  v.  u.:  Statt  »Wynburg.  zu  lefen:  »Wynberg«. 

S.  52s,  Zeile    7  v.  o.:  Statt  »Wynburg«  zu  lefen:  »Wynberg». 


Digitized  by  Google 


Arnold  Bergsträsser  Verlagsbuchhandlung  (A.  Kröner)  in  Stuttgart. 


Bade-  und  Schwimm-Anstalten. 

Von 

Felix  Genzmer, 

Stadtbaunieister  in  Wiesbaden. 

Mit  338  Abbildungen  im  Text  und  8  Tafeln. 
,, Handbuch  der  Architektur".    Vierter  Teil,  5.  Halbband,  Heft  3. 
Preis  geheftet  15  Mark.    In  Halbfranz  gebunden  18  Mark. 

F  Genzmer  behandelt  in  diesem  neuen  Werke  ein  eminent  aktuelles  Thema 
das  Buch  füllt  eine  Lücke  in  der  bautechnischen  I.itteratur  aus,  indem  bisher  weder  die 
deutsche,  noch  die  fremdländische  Fachliteratur  ein  neueres  umfassendes  Werk  über 
„Bade-  und  Schwimm-Anstalten"  aufzuweisen  hatte. 

Das  reich  ausgestattete  Werk  erschöpft  den  Gegenstand  nach  der  technischen  Richtung; 
auch  in  Hinsicht  auf  die  Geschichte  der  F.ntwickelung  des  Badewesens  giebt  es  eine  gute 
und  ausführliche  Darstellung  des  über  diesen  Gegenstand  bisher  Erforschten.  Ks  wird  dem 
Hygieniker  und  dem  Arzte,  der  nach  gesundheitlicher  Richtung  über  das  Badewesen  arbeiten 
oder  sich  unterrichten  will,  einen  vortrefflichen  Anhalt  bieten  in  Hinsicht  auf  die  technischen 
Hinrichtungen,  welche  ihm  dienen  oder  je  gedient  haben. 


Das  städtische  Schwimmbad 

zu  Frankfurt  a.  M. 

Von 

Dr.  Carl  Wolff, 

Stadtbauinspektor  in  Frankfurt  a.  M. 

Mit  16  Abbildungen  im  Text  und  4  Doppeltafeln. 
„Fortschritte  auf  dem  Gebiete  der  Architektur".   Nr.  11. 

(lirgänxunsshcfle  tum  „Handbuth  der  Architektur" J 

Preis  geheftet  3  Mark. 

Das  Heft  enthalt  eine  eingehende  und  sachgemässe  Beschreibung  des  nach  den  Fnt- 
würfen  des  Stadtbaurats  Behnke  und  des  Stadtbauinspektors  Dr.  Wölfl  unter  Oberleitung 
des  letzteren  erbauten  städtischen  Schwimmbades,  welches  ein  hübsches  Beispiel  einer 
zweckmässigen  Anlage  grösserer  Art  bildet.  Grundrisse,  Schnitte  und  Schaubilder  zeigen 
das  Bauwerk  in  dessen  Einzelheiten. 


Zu  beziehen  durch  die  meisten  Buchhandlungen. 


Digitized  by  Google 


Arnold  Bergsträsser  Verlagsbuchhandlung  (A.  Kröner)  in  Stuttgart. 


Wasch-  und  Desinfektions-Anstalten. 

Von 

Felix  Genzmer, 

Mit  260  Abbildungen  im  Text  und  4  Tafeln. 
,,  Handbuch  der  Architektur1'.    Vierter  Teil,  5.  Halbband ',  Heß  4. 
Preis  geheftet  9  Mark.   In  Halbfranz  gebunden  12  Mark. 

Die  „Wasch-  und  Dcsinfcktions -Anstalten"  bilden  die  Fortsetzung  der  „Bade-  und 
Schwimm -Anstalten"  von  demselben  Verfasser.  Ks  werden  hier  zwei  wichtige  Hilfsmittel 
der  öffentlichen  Gesundheitspflege  zum  ersten  Male  in  zusammenhangender  Weise  bearbeitet 
und  durch  gründliche  Besprechung  und  reichliche  Abbildungen  ausgeführter  Anlagen  an- 
schaulich gemacht. 

Das  Buch  ist  nicht  nur  Architekten,  Bau-  und  G  es u n d he it s- Ing en i eur e n. 
Behörden,  Baugewerkmeistern  und  Bauunternehmern  zu  empfehlen,  sondern 
wird  auch  Besitzern  von  Wasch-  und  Desinfektions-Anstalten  gute  Dienste 
leisten,  weil  neben  der  rein  architektonischen  Seite  auch  die  innere  Hinrichtung,  die  nötigen 
Maschinen  und  Gerätschaften  in  Wort  und  Bild  eingehend  behandelt  sind. 


Die  Städtereinigung. 

Von 

F.  W.  Büsing, 

Professor  in  Berlin-Friedenau. 

Mit  577  Abbildungen  im  Text  und  2  Tafeln. 
„Der  Städtische  Tießau".   Dritter  Band.   2  Hefte. 
Oesamtpreis  40  Mark.    In  1  Halbfranzband  gebunden  44  Mark. 

Dem  ersten,  die  Grundlagen  für  die  technischen  Hinrichtungen  der 
Stadterei nigung  enthaltenden  Heft  folgt  im  zweiten  (Schluss-)  Heft  der  rein  tech- 
nische Teil,  in  welchem  vor  allem  das  Konstruktive  und  Wirtschaftliche  in 
umfassender  Weise  dargestellt  wird.  Der  klar  und  lichtvoll  geschriebene  Text  ist  durch 
eine  Hülle  erläuternder  Abbildungen  ergänzt.  In  der  Fachliteratur  fehlte  es  seither  an 
einem  derartigen  selbständigen,  von  einem  Ingenieur  verfassten  Werke  über  Entwässerung 
und  Reinigung  der.  Städte,  sowie  über  die  Frage  der  Kanalisationssysteme. 


Zu  beziehen  durch  die  meisten  Buchhandlungen. 


I 

! 


Wichtigstes  Werk  für  Architekten, 

Ingenieure,  Bautechniker,  Baubehörden,  Baugewerkmeister,  Bauunternehmer. 

Handbuch  der  Architektur. 

Unter  Mitwirkung  von  Prof.  Dr.  J.  Durm,  Oberbaudirektor  in  Karlsruhe  und 
Prof.  H.  Ende,  Geh.  Regierungs-  und  Baurat,  Präsident  der  Kunstakademie  in  Berlin, 
herausgegeben  von  Prof.  Dr.  Ed.  Schmitt,  Geh.  Baurat  in  Darnistadt. 


Erster  Teil. 
ALLGEMEINE  HOCHBAUKUNDE. 

1.  Band,  Heft  i :  Einleitung.    (Theoretische  und  historische  Uebersicht.)    Von  Geh.  Rat  f  Dr. 

A.  v.  Essenwein,  Nürnberg.  —  Die  Technik  der  wichtigeren  Baustoffe.    Von  Hofrat 
Prof.  Dr.W.  F.  Exker,  Wien,  Prof.  H.  Hauenschild,  Berlin,  Prof.  Dr.  G.  Lauboeck,  Wien  und 
Geh.  Baurat  Prof.  Dr.  E.  Schmitt,  Darmstadt.  Zweite  Aufl.;  Preis:  10  M.,  in  Halbfrz.  geb.  i 3  M. 
Heft  2 :  Die  Statik  der  Hochbaukonstruktionen.    Von  Geh.  Baurat  Prof.  Tu.  Landsberg, 
Darmstadt.    Dritte  Auflage.  Preis:  15  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  18  Mark. 

2.  Band:  Die  Bauformenlehre.  Von  Prof.  J.  Bohlmann,  München.   Zweite  Auflage. 

Preis:  16  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  19  Mark. 
?.  Band:  Die  Formenlehre  des  Ornaments.    Von  Prof.  P.  Lauser,  Stuttgart,   u,  Vorbereitung 
j.  Band:  Die  Keramik  in  der  Baukunst.  Von  Prof.  R.  Borrmann,  Berlin. 

Preis:  8  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  11  Mark, 
f.  Band:  Die  Ballführung:.  Von  Geh.  Baurat  Prof.  H.  Koch,  Berlin.  Preis:  1 2  M.,  in  Halbfrz.  geb.  1 5  M. 

Zweiter  Teil. 

DIE  BAUSTILE. 

Historische  und  technische  Entwickelung. 

/.  Band:  Die  Baukunst  der  Griechen.    Von  Oberbaudirektor  Prof.  Dr.  J.  Dorm,  Karlsruhe. 

Zweite  Auflage.  Preis:  20  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  23  Mark. 

2.  Band:  Die  Baukunst  der  Etrusker  und  der  Römer.   Von  Oberbaudirektor  Prof.  Dr.  J.  Durm, 

Karlsruhe.     (Vergriffen.)     Zweite  Auflage  lu  Vorbereitung. 

?.  Band,  Erste  Hälfte^  Die  altchrlstliehe  und  byzantinische  Baukunst.  Zweite  Auflage.  Von  Prof. 
Dr.  H.  Holtzinger,  Hannover.  Preis:  12  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  15  Mark. 

Zweite  Hälfte:  Die  Baukunst  des  Islam.    Von  Direktor  J.  Franz- Pascha,  Kairo.  Zweite 
Auflage.  Preis:  12  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  15  Mark. 

4.  Band:  Die  romanische  und  die  gotische  Baukunst. 

Heft  1 :  Die  Kriegsbaukunst.   Von  Geh.  Rat  f  Dr.  A.  v.  Essenwein,  Nürnberg.  (Vergriffen.) 

Zweite  Auflage  iii  Vorbereiliiiig 

Heft  2:  Der  Wohnbau.    Von  Geh.  Rat  f  Dr.  A.  v.  Essenwein,  Nürnberg.  (Vergriffen.) 

Zweite  Anfinge  in  Vorbereitung. 

Heft  3 :  Der  Kirehenbau.    Von  Reg.-  11.  Baurat  M.  Hasak,  Berlin. 

Preis:  16  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  19  Mark. 
Heft  4  :  Einzelheiten  des  Klrehenbaues.  Von  Reg.-  u.  Baurat  M.  Hasak,  Berlin.  um«-  d«  i-res*c. 

f.  Band:  Die  Baukunst  der  Renaissance  in  Italien.    Von  Oberbaudirektor  Prof.  Dr.  J.  Durm, 
Karlsruhe.  Preis:  27  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  30  Mark. 

6.  Band:  Die  Baukunst  der  Renaissance  in  Frankreich.  Von  Architekt  Dr.  H.  Baron  v.  Geymoller, 

Baden-Baden. 

Heft  1:  Historische  Darstellung  der  Entwickelung  des  Baustils. 

Preis:  16  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  19  Mark. 
Heft  2:  Struktive  und  ästhetische  Stilriehtungen.  —  Kirchliche  Baukunst. 

Preis:  16  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  19  Mark. 

7.  Band:  Die  Baukunst  der  Renaissance  In  Deutschland,  Holland,  Belgien  und  D&nemark. 

Von  Direktor  Dr.  G.  v.  Bezold,  Nürnberg.    Preis:  16  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  19  Mark. 


Jedes  Heft  bildet  ein  für  eich  abgeschlossenes  Ganze  und  ist  auch  einzeln  käuflich. 

Digitized  by  Google 
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Dritter  Teil. 


DIE  HOCHBAUKONSTRUKTIONEN. 

i^Band:  Konstruktionselemente  in  Stein,  Holz  und  Eisen.    Von  Geh.  Regierungsrat  Prof. 

G.  Barkhausen,  Hannover,  Geh.  Regierungsrat  Prof.  Dr.  F.  Heinzerling,  Aachen  und  Geh. 
Baurat  Prof.  f  E.  Marx,  Darmstadt.  —  Fundamente.  Von  Geh.  ßaurat  Prof.  Dr.  E.  Schmitt, 
Darmstadt.    Dritte  Auflage.  Preis:  15  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  18  Mark. 

2.  Band:  Raumbegrrenzende  Konstruktionen. 

Heft  1 :  Wände  und  Wandöffhungen.  Von  Geh.  Baurat  Prof.  f  E.  Marx,  Darmstadt.  Zweite 
Auflage.  Preis:  24  Mark,  in  HalLfranz  gebunden  27  Mark. 

Heft  2:  Einfriedigrungen,  Brüstungen  und  Geländer;  Balkone,  Altane  und  Erker.  Von 

Prof.  f  F.  Ewerbeck,  Aachen  und  Geh.  Baurat  Prof.  Dr.  F..  Schmitt,  Darmstadt.  —  Gestose. 
Von  Prof.  A.  Göller,  Stuttgart.    Zweite  Auflage.    Preis:  20  M.,  in  Halbfranz  geb.  2}  M. 

Heft  3,  a:  Balkendecken.  Von  Geh.  Regierungsrat  Prof.  G.  Bärnhausen,  Hannover.  Zweite  Aufl. 

Preis:  15  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  18  Mark. 

Heft  b:  Gewölbte  Decken;  verglaste  Decken  und  Deckenlichter.  Von  Geh.  Hofrat  Prof. 
C.  Körner,  Braunschweig,  Bau-  und  Betriebs-Inspektor  A.  Schacht,  Celle,  und  Geh.  Baurat 
Prof.  Dr.  E.  Schmitt,  Darmstadt.  Zweite  Aufl.  Preis:  24  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  27  Mark. 

Heft  4:  Dacher;  Dachformen.  Von  Geh.  Baurat  Prof.  Dr.  E.  Schmitt,  Darmstadt.  — 
Da cli Stuhlkonstruktionen.  Von  Geh.  Baurat  Prof.  Th.  Landsberg,  Darmstadt. 
Zweite  Auflage.  Preis:  18  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  21  Mark. 

Heft  5 :  Dachdeckungen;  verglaste  Dächer  und  Dachlichter;  massive  Steindächer, 
Nebenanlagen  der  Dächer.  Von  Geh.  Baurat  Prof.  H.  Koch,  Berlin,  Geh.  Baurat  Prof. 
f  E.  Marx,  Darmstadt  und  Geh.  Oberbaurat  L.  Schwering,  St.  Johann  a.  d.  Saar.  Zweite 
Auflage.  Preis:  26  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  29  Mark. 

1.  Band,  Heft  1:  Fenster,  Thoren  und  andere  bewegliche  Wandverschlüsse.  Von 
Geh.  Baurat  Prof.  H.  Koch,  Berlin.    Zweite  Auflage. 

Preis:  2t  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  24  Mark. 

Heft  2^  Anlagen  zur  Vermlttelung  des  Verkehrs  In  den  Gebäuden  (Treppen  und 
innere  Rampen;  Aufzüge;  Sprachrohre,  Haus-  und  Zimmer-Telegraphen'). 
Von  Direktor  f  J.  Kramer,  Frankenhausen,  Kaiserl.  Rat  Ph.  Mayer,  Wien,  Baugewerkschul- 
lehrer  O.  Schmidt,  Posen  und  Geh.  Baurat  Prof.  Dr.  E.  Schmitt,  Darmstadt.  Zweite 
Auflage.  Preis:  14  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  17  Mark. 

Heft  3:  Ausbildung  der  Wand-.  Decken-  und  Fussbodenflachen.   Von  Geh.  Baurat  Prof. 

H.  Koch,  Berlin,    tw.  d«  Prc«. 

4.  Band:  Anlagen  zur  Versorgung  der  Geb&ude  mit  Licht  und  Luft,  Warme  und  Wasser. 

Versorgung  der  Gebäude  mit  Sonnenlicht  und  Sonnenwärme.  Von  Geh.  Baurat 
Prof.  Dr.  E.  Schmitt,  Darmstadt.  —  Künstliche  Beleuchtung  der  Räume.  Von  Geh. 
Regierungsrat  Prof.  H.  Fischer  und  Prof.  Dr.  W.  Kohlrausch,  Hannover.  —  Heizung  und 
Lüftung  der  Räume.  Von  Geh.  Regierungsrat  Prof.  H.  Fischer,  Hannover.  —  Wasser- 
versorgung der  Gebäude.    Von  Prof.  Dr.  O.  Lüeger,  Stuttgart.  Zweite  Auflage. 

Preis:  22  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  25  Mark. 

{.  Band:  Koch-,  Spul-,  Wasch-  und  Bade-Elnrichtungen.  Von  Geh.  Bauräten  Professoren 
f  E.  Marx  und  Dr.  E.  Schmitt,  Darmstadt.  —  Entwässerung  und  Reinigung  der  Gebäude; 

Ableitung  des  Haus-,  Dach-  und  Hofwassers;  Aborte  und  Pissoirs;  Entfernung 
der  Fäkalstoffe  aus  den  Gebäuden.  Von  Privatdocent  Bauinspektor  M.Knauff,  Berlin  und 
Geh. Baurat  Prof.  Dr. E.Schmitt, Darmstadt.  Zweite  Aufl.  (Vergriffen.)  Dritte  AufUfc  in  Vorbereitung 

Ö.^Bond:  Steherungen  gegen  Einbruch.  Von  Geh.  ßaurat  Prof.  f  E.  Marx,  Darmstadt.  —  Anlagen 
zur  Erzlelung  einer  guten  Akustik.  Von  Geh.  Baurat  f  A.  Orth,  Berlin.  —  Olockenstühle. 
Vonf  Geh.  Finanzrat  F.  Köpcke,  Dresden.  —  Sieherangen  gegen  Feuer,  Blitzschlag, 
Bodensenkungen  und  Erderschatterungen;  Stutzmauern.  Von  Baurat  E.  Spillner,  Essen. 
—  Terrassen  und  Perrons,  Freitreppen  und  Rampen-Anlagen.  Von  Prof.  f  F.  Ewerbeck, 
Aachen.  —  Vordächer.  Von  Geh.  Baurat  Prof.  Dr.  E.  Schmitt,  Darmstadt.  —  Eisbehälter 
und  sonstige  Kühlanlagen.  Von  Stadtbaurat  f  G.  Osthoff,  Berlin  und  Baurat  E.  Spillner, 
Essen.    Zweite  Auflage.  Preis:  12  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  15  Mark. 


Zu  beziehen  durch  die  meisten  Buchhandlungen. 


Digitized  by  Google 
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Vierter  Teil. 

ENTWERFEN,  ANLAGE  UND  EINRICHTUNG  DER  GEBÄUDE. 

1.  Halbband:  Die  architektonische  Komposition.    Allgemeine  Grundzüge.    Von  Geh.  Baurat 

Prof.  f  Dr.  H.  Wagner,  Darmstadt.  —  Die  Proportionen  in  der  Architektur.  Von 
Prof.  A.  Twkrsch,  München.  —  Die  Anlage  des  Gebäudes.  Von  Geh.  Baurat  Prof. 
f  Dr.  H.Wagner,  Darnmadt.  —  Die  Gestaltung  der  äusseren  und  inneren  Architektur. 
Von  Prof.  J.  Bühlmann,  München.  —  Vorräume,  Treppen-,  Hof-  und  Saal-Anlagen. 
Von  Geh.  Baurat  Prof.  f  Dr.  H.  Wagner,  Darmstadt.    Zweite  Auflage.  (Vergriffen.) 

Dritte  Aufjage  in  Vorbereitung 

2.  Halbband:  Gebäude  für  die  Zwecke  des  Wohnens,  des  Handels  und  Verkehres. 

Heft  i:  Wohnhäuser.    Von  Geh.  Hofrat  Prof.  C.  Wkissbach,  Dresden. 

Preis:  21  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  24  Mark. 

Heft  2:  Gebäude  fUr  Geschäfts-  und  Handelszwecke  (Geschäfts-,  Kauf-  und  Waren- 
hauser,  Gebäude  für  Banken  und  andere  Geldinstitute,  Passagen  oder  Galerien, 
Börsengebäude).  Von  Prof.  Dr.  H.  Auer,  Bern,  Architekt  P.  Kick,  Berlin,  Prof.  K.  Zaar, 
Berlin  und  Docent  A.  L.  Zaar,  Berlin.       Preis:  16  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  19  Mark. 

Heft  3:  Gebäude  fQr  den  Post-,  Telegraphen-  und  Fernsprechdienst.  Von  Postbaurat 
R.  Neumann,  Erfurt.  Preis:  10  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  13  Mark. 

f.  Halbband:  Gebäude  für  die  Zwecke  der  Landwirtschaft  und  der  Lebensmittel-Versorgung. 
Heft  1 :  Landwirtschaftliche  Gebäude  und  verwandte  Anlagen.  Von  Prof.  A.  Schubert,  Kassel 
und  Geh.  Baurat  Prof.  Dr.  E.  Schmitt,  Darmstadt.    Zweite  Auflage. 

Preis:  12  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  15  Mark. 

Heft  2:  Gebäude  für  Lebensmittel  -  Versorgung  (Schlachthöfe  und  Vichmärkte; 
Märkte  für  Lebensmittel;  Märkte  für  Getreide;  Märkte  für  Pferde  und  Horn- 
vieh). Von  Stadtbaurat  -J-  G.  Osthoff,  Berlin  und  Geh.  Baurat  Prof.  Dr.  E.  Schmitt,  Darm- 
stadt.   Zweite  Auflage.  Preis:  16  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  19  Mark. 

1.  Halbband:  Gebäude  für  Erholungs-,  Beherbergongs-  und  Vereinszwecke. 

Heft  1:  Sehankstätten  und  Speisewirtschaften,   Kaffeehäuser  und  Restaurants.  Von 

Geh.  Baurat  Prof.  f  Dr.  H.  Wagner,  Darmstadt.  —  Volksküchen  und  Speiseanstalten  für 
Arbeiter;  Volks- Kaffeehäuser.  Von  Geh.  Baurat  Prof.  Dr.  E.  Schmitt,  Dannstadt.  — 
Oeffentllche  Vergnügungsstätten.  Von  Geh.  ßaurat  Prof.  f  Dr.  H.  Wagner,  Darmstadt.  — 
Festhallen.  Von  Oberbaudirektor  Prof.  Dr.  J.  Durm,  Karlsruhe.  —  Gasthöfe  höheren 
Ranges.  Von  Geh.  Baurat  H.  v.  n.  Hude,  Berlin.  —  Gasthöfe  niederen  Ranges,  Schlaf-  und 
Herbergshäuser.    Von  Geh.  Baurat  Vrof.  Dr.  E.  Schmitt,  Darmstadt.    Zweite  Auflage. 

Preis:  13  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  16  Mark. 

Heft  2^  Baulichkelten  für  Kur-  und  Badeorte.   Von  Architekt  f  J.  Myuus,  Frankfurt  a.  M. 

"  und  Geh.  Baurat  Prof.  f  Dr.  H.  Wagner,  Darmstadt.  —  Gebäude  für  Gesellschaften  und 
Vereine.  Von  Geh.  Baurat  Prof.  Dr.  E.  Schmitt  und  Geh.  Baurat  Prof.  f  Dr.  H.  Wagner, 
Darmstadt.  —  Baulichkeiten  für  den  Sport.  Sonstige  Baulichkelten  für  Vergnügen  und 
Erholung.  Von  Oberbaudircktor  Prof.  Dr.  J.  Durm,  Karlsruhe,  Architekt  f  J.  Lieblein,  Frank- 
furt a.  M.,  Oberbaurat  Prof.  R.  Reinhardt,  Stuttgart  und  Geh.  Baurat  Prof.  f  Dr.  H.  Wagner, 
Darmstadt.    Zweite  Auflage.  Preis:  n  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  14  Mark. 

<i._Halbband\  Gebäude  für  Hell-  und  sonstige  Wohlfahrt* -Anstalten. 

Heft  1 :  Krankenhäuser.  Von  Prof.  F.  O.  Kuhn,  Berlin.   Zweite  Auflage. 

Preis:  32  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  35  Mark. 

Heft  2:  Verschiedene  Hell-  und  Pflege -Anstalten  (Irrenanstalten,  Entbindungs- 
anstalten, Heimstätten  für  Wöchnerinnen  und  für  Schwangere,  Sanatorien, 
Lungenheilstätten,  Heimstätten  für  Genesende);  Versorgungs-,  Pflege-  und 
Zufluchtshäuser.  Von  Stadtbaurat  G.  Behnke,  Frankfurt  a.  M.,  Oberbaurat  und  Geh.  Re- 
gicrungsrai  f  A.  Funk,  Hannover  und  Prof.  K.  Henrici,  Aachen.   Zweite  Auflage. 

Preis:  15  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  18  Mark. 
Heft  3 :  Bade-  und  Sehwimm-Anstalten.   Von  Baurat  F.  Genzmer,  Wiesbaden. 

Preis:  15  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  18  Mark. 
Heft  4:  Waseh-  und  Desinfektions-Anstalten.  Von  Baurat  F.  Genzmer,  Wiesbaden. 

Preis:  9  Mark,  in  Halbfranz  gebunden  12  Mark. 


Jedes  Heft  bildet  ein  fQr  sich  abgeschlossenes  Ganze  und  ist  auch  einzeln  käuflich. 
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6.  Halbband:  Gebäude  für  Erziehung,  Wissenschaft  und  Kunst. 

Heft  i:  Niedere  und  höhere  Schulen  (Schulbauwesen  im  allgemeinen;  Volksschulen 
und  andere  niedere  Schulen;  niedere  techn.  Lehranstalten  u.  gewerbl.  Fach- 
schulen; Gymnasien  und  Real -Lehranstalten,  mittlere  techn.  Lehranstalten, 
höhere  Mädchenschulen,  sonstige  höhere  Lehranstalten;  Pensionate  u.  Alum- 
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